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ANATOMIE 
CHIRURGICALE. 
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DESCRIPTION EXACTE 
DES PARTIES DU CORPS HUMAIN, 

AVEC 

DES REMARQUES UTILES AUX CHIRURGIENS 
dans la Pratique de leur Art. 
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Fubliée ci^-det^ant par Mr. /. PALFIN^Chirurglen-Juré j 
Anatomijle LeSeur en Chirurgie à Gand^ 

NOUVELLE ÉDITION, 

Entièrement refondue, & augmentée d’une 
Oftéologie nouvelle. 

Par A. PETIT DoEleur-Régent de la Faculté de Médecine 
en rUniverJîté de Paris ^ & Profejfeur dé Anatomie ^ 

de Chirurgie ^ Or de VArt des Accouchemens, 

Enrichie d’un grand nombre de Figures en Taîlle-Doucea 

TOME PREMIER, 

A PARIS, 
Chez la Veuve Cavelier & Fils, ruë S. Jacques, 

au Lis d’or. 
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A MONSIEUR 

W I N S L O W, 
DE L’ACADEMIE ROYALE DES SCIENCES i 

Doéteur-Régent de la Faculté de Médecine 
en FUniverfité de Paris, ancien ProfelTeur 
d’Anatomie & de Chirurgie, aux Ecoles 
de Médecine & au Jardin du Roi, Inter¬ 
prète du Roi en Langue Teutonique ^ dccv 

M ONSIEUR, _ 

En vous préfentant le Livre dont j aï 
‘procuréune nouvelle Edition^ je vous rends 

un hommage qui vous e(î naturellement dû* 
Cet Ouvrage ne fçauroit mieux reparoître 
que fous les Aufpices dé un Anatomifte y qui 
par de rares talens & des produBions atîjji 

belles que lahorieufes y s^ejl acquis tant d^'ef 
time êr de réputation, Üobügeant accueil 

que vous mouvez fait y Monsieur^ 
Tïé engager oit tout fui à vous le dédier y fi 
de plus je nétois charmé de publien en cette 
cccafion ^ qu ayant eâ ravantage y il y a 



E P I T Pv Ë 
quelques années j d'être du nombre de vos 
yîuditeurs au Jardin du Roi ^ & aux Eco^ 
les de Médecine ^ je ne manquai pas de de-- 

venir en même tems un de vos yldmira^ 

leurs. A ces motifs j'en ajoute un plus pref 
fant ; c'eji celui de témoigner que j^honore 
la vertu ^ & que je ne puis voir fans les 
fenîimens de la conf dération la plus par-- 

faite y que vos grandes connoijjances font 

accompagnées de beaucoup de modefie y que 
vous communiquez vos lumières avec une 
bonté extrême y & que vous êtes rempli de 

cette candeur qui dïftingue les vrais Sça- 

vans f & dont les honnêtes gens font leurs 

délices. Je crains ^ Monsieur^ que cet 
EJoge y quelque abrégé qidil me paroijfe y ne 
femble trop long à un efprit aujft fage que 
le votre y qui ejl beaucoup plus jaloux de 
mériter des louanges y que d'en recevoir ; 

mais je n'ai pû me refufer le plaifir de join¬ 

dre ma voix à celle du Public : Il m'auroit 
été difficile de garder le ftlence fur vos belles 
qualités y ayant l'honneur d'être y avec au^ 
tant de zélé & de refpeôl que je le fuis > 

MO N SIEUR 

Votre très-humble & très-obcifTant fervîteur 
B O U D O N. 



A MONSIEUR 

F E Pv R E I N > 
DE L’ACADEMIE ROYALE DES SCIENCES, 

Do(5î:eur-Régent de la Faculté de Méde¬ 
cine en l’Univerlité de Paris, Profelfeur au 
Collège Royal, & Profelfeur d’Anatomie 
& de Chirurgie au Jardin du Roi* 

ONSIEUR 

IL m’a toujours paru au un des plus 

nobles motifs qui pouvoient engager un 

Auteur à dédier à quelqu’un le f uit de 

fes veilles y étoït^ celui de rendre un 

hommage publie au vrai mérite y 
â ii| 
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aux talens ) & de payer par îâ dune 

maniéré éclatante, le tribut d’ejlime & 

de rejpeéi quon leur doit : ce motifs 

M ONSIEUR, ejl aujjî le Jeul qui 

m’ait déterminé à mettre votre nom 

à la tête de ce Livre, De tout tems je 

me Juis fait un devoir daimer ) d’ho¬ 

norer fy" de refpeéler les vrais S^a- 

vans i & je fuis très-flatté de pou¬ 

voir 3 en vous conjacrant cet Ouvra¬ 

ge , vous témoigner combien le pro¬ 

fond Jfavoir que chacun admire en 

vous 3 a fait d’imprefion fur mon 

efprit. Des talens médiocres ont pu 

quelquefois s’attirer /*ejlime & f admi¬ 

ration des Concitoyens & des Etran¬ 

gers; mais il ne fallait pas moins qu’u¬ 

ne fipériorité de connoijfances telle que 

la vôtre, pour être reconnue', avoûée 3 

& même louée publiquement par un 

Conféré, un Médecin. Je me fatis- 



fais , M O N s I E U R , ^ jV trouve 

du plaijtr à vous rendre cet hommage * 

je vous prie de le recevoir comme une 

marque de la parfaite ejlime} ^ du 

refpeâ, avec lefquels j'ai thonneut, 

d’être, 

MONSIEVRi 

Votre très-humble & très-obéïffant fervîteur 
A. PETIT D, M. P. & P. P, 

â iiij 
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AVERTISSEMENT 
DE 

L’ANCIENNE EDITION, (a) 

VOI c I la fécondé Edition Françoife de 
VAnatomie Chirurgicale de feu M. Falfin» 

Il la publia en Flamand, à Leide en 1718. & ü 
la donna depuis en François à Paris en 1726’. 
Cet Ouvrage, qui avoir été bien reçu la pre¬ 
mière fois dans les Pays - Bas, ne le fut pas 
moins enfui te en France; l’Auteur ayant donné 
dans cette Anatomie une Defcription allez exade 
& détaillée des parties du Corps humain, avec 
plufieurs Obfervations tirées des meilleurs Au¬ 
teurs anciens de modernes, Ôe ayant joint outre 
cela à la Defcription des parties , les différentes 
maladies Chirurgicales qui peuvent les attaquer, 
de des Remarques fur la maniéré de traiter ces 
maladies. M. Palfin , dans fes Explications 

(4) Je fais imprimer la plus grande partie de cet 
AvertilTement, parce qu’il renferme des chofes utiles, 
dont je n’ai point voulu priver les Etudians : fy ai joint 
les Approbations que feu M.Pallin avoitmifes à la tête 
de fon Ouvrage : j’ai crû qu’on ne feroit pas fâché de 
voir ce que les Hommes les plus célèbres de leur tems 
ont penfé de cette Anatomie» 

I 



AVERTISSEMENT, &c. ix 
Anatomiques , a fuivi prefque toujours Fordre 
de FAnatomie de Verheym : cependant il ne 
s’efl: pas beaucoup étendu Far les Ufages, & 
fur ce qu’il appelle 35 des Explications de 
» pure Phyfique, qu’il a crû qu’on pouvoir 
» s’exempter d’approfondir , fans rien faire 
» perdre à la Defcription des parties , de fa 
» juifeiïe & de fa régularité ; eftimant qu’il étoit 
» beaucoup plus avantageux aux Chirurgiens 
» qui ne font pas fort avancés dans l’exercice 
» de leur Profellîon, de leur faire remarquer , 
» en les inftruifant de la flrudlure de chaque 
» partie, ce qulls doivent faire ou éviter en 
» opérant, pour maintenir ces organes, ou les 
» rétablir dans leur intégrité, & les préferver 
» des atteintes qu’une mauvaife manœuvre 
33 pourroit leur donner. » {a) 

Comme une matière f importante n avoit 
point encore été pouifée auffi loin par aucun 
Anatomifte , qu’elle Fa été par M. Paljin , cela 
fut caufe qu’il obtint pour fon Ouvrage, les 
Approbations des plus fameux Profeffeiirs en 
Médecine, tant de Paris, que des Pays-Bas. 
Celle de la célèbre Faculté de Paris , eft feule 
un garant fuffifant du mérite de ce Livre ; car 
on i’çait qu’auili éclairée qu’elle Feft fur FAna¬ 
tomie & fur la Chirura:ie, elle n’accorde ion 
Approbation qu’à de bons Ouvrages en ces 
deux genres. 

(a) Ce font les paroles de TAuteiir, dans îa Préface 
qu’il a mife à l’Edition précédente. J’ai crû devoir clans 
celle-ci retrancher cette Préface , comme ne conte¬ 
nant rien d’intérelîànt, & ne convenant point d’ailleurs 
à cette nouvelle Edition, 



^ AVERTISSEMENT 
Je ne m’arrêterai point ici à faire voir que 

l’Anatomie doit être la bouflble des Chirurgiens 
dans toutes leurs Opérations ; cette vérité eil 
trop reconnue pour avoir befoin de preu¬ 
ves. Il fuffit de remarquer que les plus célèbres 
Auteurs qui ont écrit fur la Chirurgie , aufli- 
bien que les plus fameux Chirurgiens , depuis 
Hippocrate & Galien, fe font montrés la plu¬ 
part habiles Anatomiftes ; principalement jBe- 
rengarius de Carpi ^ Véfale , Falloppe^ Vidas 
Vidius J, IngraJJtas ^ Fabrice d'Aquapendente ^ 
Marc. Aurel. Severinus van Horne^ Barbette 
Nuck^ Munnicks ^ Ruyfch^RaUj^Méryj, Dio- 
nis\, Co7aper y & quelques autres Médecins &: 
Chirurgiens qui font encore vivans, & dont le 
mérite efl: trop connu pour qu’il foit befoin que 
je les nomme ici. Comme donc l’Anatomie eil 
la bafe de la Chirurgie, on ne peut douter que 
leur union dans un même Ouvrage ne foit avan- 
tageufe. Perfuadés de cet avantage, quelques- 
uns d’entre les Auteurs qui ont publié des 
Traités complets de Chirurgie , ont mis en 
même-tems un Abrégé d’Anatomie à la tête de 
leur Traité. C’eil ce qu’a fait, par exemple, le 
célèbre Véfaîe dans fa Chirurgie ; & cet illuilre 
Anatomifte a donné particulièrement en faveur 
des Chirurgiens , l’Abrégé de fa grande Ana- 
natomie (tz), & les Planches qu’il contient ^ 

{a) Cet Abrégé qui a pour titre: Andreœ Vefaliî fm- 
rum de Humant Corporis Fabriiâ Lîbrorum Epttome, fut 
imprimé à Bade pour la première fois en is43« in-folio y 
& il a été réimprimé à Leide en 172-5'* avec tous les 
autres Ouvrages Anatomiques & Chirurgi^ues dâ 
l’Auteur, 



DE L’ANCIENNE EDITION, x] 
comme on peut le reconnoître par la maniéré 
dont les mufcles y font repréfentés. (æ) 

Le débit de la première Edition Françoile 
de l’Anatomie Chirurgicale de ?vî. Palfin, a 
répondu à fon utilité ; ce qui a engagé le Li¬ 
braire à la réimprimer. Cependant , commx 
î’abfence de FAuteur , & la négligence de 
l’Editeur ^ avoient été caufe que cette première 
Edition fe trouvoit fort inexaéle, & remplie 
d’un très-grand nombre de fautes ^ tant dans 
î’imprefîion, que dans les chofes mêmes, il étoit 
de l’intérêt du Public que cet Ouvrage fût cor¬ 
rigé , ôc réimprimé avec plus d’exaélitude. 
M’ étant chargé du foin de cette nouvelle Edi¬ 
tion , j’ai crû que non-feulement il étoit nécef- 
faire de la donner correéle 3 mais encore que je 
devois la mettre dans un meilleur goût, Ôe dans 
un ordre plus convenable , & même y ajouter 
quelques notes au bas des pages, foit pour 
éclaircir ou reélifîer les divers endroits qui en 
avoient befoin, foit pour fuppléer aux omilEons 
& fervir d’additions, fans néanmoins m’étendre 
trop à cet égard. C’efl; ce dont je me fuis ac¬ 
quitté dans le premier Volume, qui renferme 
le Traité des parties fimilaires , & toute la 
Splanchnologie, & qui a été imprimé, ainli que 
le Traité des Os qui le fuit, dans le courant de 
l’année 1731. Au refie, je n’ai pas crû devoir 
rien retrancher de ce premier Tome de ce qui 
pouvoir palfer pour arbitraire. Je me fuis con¬ 
tenté de corriger les fautes que j’ai remarquées, 

(a) Voyez ce qui eft dit là-defTus dans la Vie de 
Véfale, qui fe trouve à la tête de Tes Ouvrages dans 
l’Edition de Leide, pag. 12,, 

/ 
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de mettre quelques notes au bas des pages, com-î 
me je viens de le dire, défaire quelques change- 
mens peu conhdérables dans le texte, & quel¬ 
ques petites augmentations qui m’ont paru à 
propos ; enfin de reélifier la diélion ou il le fal¬ 
loir , de même que l’orthographe, fur-tout celle 
des termes de l’Art , & des noms propres, qui 
étoit extrêmement fautive. 

A. l’égard du fécond Volume qui comprend 
l’Oftéologie, la Myologie, l’Angeiologie & la 
Neurologie, il m’a paru que j’en devois agir au¬ 
trement que dans le premier. J’ai joint au Traité 
des Os, les Additions de la Nouvelle OJIéologie 
de l’Auteur, qui a été imprimée féparément eri 
ï 731. 12. Farda, ce Traité fe trouve aug¬ 
menté d’environ un tiers ; & j’ai eu foin d’y 
corriger plufieurs fautes, d’en éclaircir la dic¬ 
tion , & d’y ajouter quelques notes. Quant aux 
autres Parties de cette Anatomie, contenues 
dans le fécond Tome, que M. Palfin avoit pri- 
fes prefque toutes entières de Verheyen , je les 
ai trouvées en fi mauvais ordre, 6c fi défec- 
tueufes, que j’ai jugé à propos de les refondre 
entièrement , en puifant pour cet effet dans 
les meilleures fources ; c’eft-à-dire, chez les 
Anatomiftes les plus récents 6c les plus exaéls. 
Je me crois obligé de donner ici cet avis, afin 
qu’on n’attribuë pas à M. Palfin ce qui n’eft 
point à lui^ n’y ayant rien de cet Auteur dans 
la VI. Partie qui traite desMufcles, 6c dans la 
VII. où il efl: traité des Arteres, des Veines 6c 
des Nerfs , qu’un petit nombre de Remarques 
Chirurgicales, que j’ai encore améliorées 6c aug¬ 
mentées en divers endroits. 



DE L’ANCIENNE EDITION, xîîj 
J’efpere donc qu’avec un peu de réflexion, per- 

fonne n’aura fujet de me blâmer d’avoir changé 
de cette maniéré , l’Ouvrage d’un Auteur après 
fa mort ; d’autant plus que cette Anatomie étant 
une Compilation, comme le font auîlî quantité 
d’autres, il étoit permis de la retoucher, Ôc 
même de la refondre en partie, pour l’utilité 
des jeunes Médecins & Chirurgiens ; ce qu’il 
auroit été fans doute mal-à-propos d’entrepren¬ 
dre à l’égard d’un Livre entièrement original. 
Malgré tous ces foins, je ne prétens point don¬ 
ner cette nouvelle Edition pour un Ouvrage par¬ 
fait : je ne doute pas qu’il n’y ait encore des 
fautes ; & cela, non-feulement parce qu’il étoit 
diflicile qu’il ne m’en échapât quelques-unes dans 
la correèfion, vu leur grand nombre, Sc la peti- 
tefle du caraélére ÿ mais auflî parce que les meil¬ 
leurs Livres, fur - tout en ce genre, ne font 
point exemts de défauts. 

Il me refte à parler des Planches qui accom¬ 
pagnent cette Anatomie. Ces Planches & leurs 
explications font les mêmes que celles de l’Edi¬ 
tion précédente , que l’Auteur a tirées prefque 
toutes de Verheyen, J’ai ajoûté dans celle-ci 
huit Planches concernant les Os , que j’ai prifes 
de la Nouvelle Oftéologie de M. Palfin, & que j’ai 
fait graver en grand, avec beaucoup d’exaéli- 
tude, fur l’original de Vieujfens Sc fur celui de 
Verheyen, la Planche XLVIII. qui regarde les 
Nerfs, ôc qui dans la première Edition, avoit 
été fort mal gravée, d’une maniéré très-con- 
fufe, à caufe de fa petitelfe. J’ai aufli corrigé 
avec attention fur l’Original Latin, la Traduc¬ 
tion de l’Explication de cette Planche, ^ j’ai 
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redifîé & corrigé pareillement fur les Origî* 
naux, non-feulement FExplication de chacune 
des autres en particulier, mais encore les Plan¬ 
ches mêmes, qui avoient été gravées avec beau¬ 
coup de négligence. 

A cette occafion, je crois devoir remarquer 
ici au fujet des ï^igures Anatomiques, en géné¬ 
rai, que quoique nous en ayons un grand nom¬ 
bre , qui fe trouvent répandues dans différens 
Auteurs , & qu^on puifle dire avec raifon que 
les bonnes font d’une grande utilité, néanmoins 
on en voit très-peu qui méritent d’être regar¬ 
dées comme parfaites. En effet, quelque habile 
Anatomiflie qu’on foit d’ailleurs , il faut un 
goût particulier pour donner des Planches bien 
exactes & bien utiles. Les Figures contenues 
dans l’Anatomie de Véfale (a), 6c les Planches 
à^EuJlache {b), quoique fcrt anciennes toutes 

(d) Cette Anatomie qui a pour titre : Andréa VefaUt 
ie Humant Corporis Fabrîcâ, Libri VIL fut publiée à 
EaOe la première fois en 1^43. in-fol. Si l’Auteur en 
donna une fécondé Edition dans la même Ville en 
1^55. La première eft la meilleure pour les Figures, & 
ia ieconde pour le Texte. On trouve encore quelques 
autres Editions de cette Anatomie, qui font contre¬ 
faites , & valent beaucoup moins : il en paroît cepen¬ 
dant depuis quelques années une très-belle & bonne 
Edition,auffi-bien que de tous les autres Ouvrages Ana¬ 
tomiques & Cbirurgiques de Véfale^ que Mrs. Boerhaave 
3c y^M/wwjjcélèbres Profelîèurs de i’Univerlité de Leide, 
ont fait réimprimer enfembie dans cette Ville en 1725* 
en deux Volumes in-foL 

(b) Les Planches dEuJiache, Médecin & Anatomifte 
Italien, Contemporain & Emule de Véfale, qu’on avoir 
crû perdues pendant fort long-tems, étant reliées en- 
fevelies dans robfcurité depuis i ^52. furent découver¬ 
tes en 17Ï 2, & publiées à Rpme in-fol^ en 1714. par les 
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Seux, font cependant en général les meilleures 
de prefque toutes celles qui ont paru jufqu’à 
préfent, du moins par rapport aux Os , aux 
Mufcles, & à la fituation des Vifcères. On trou- 
ve encore de bonnes Figures originales de dif¬ 
férentes Parties du Corps Humain , dans les 
Ouvrages de plufieurs autres célèbres Anato- 
milles 5 principalement dans Cajferius (a) , de 
Craaf (b) ^ ÎViLlis (c) ^ Lower (d) , Duver^ 

foins & avec les explications en Latin de feu M. lancîji^ 
premier Médecin du Pape Clément XI. Il y en a eu 
depuis une fécondé Edition dans la même Ville en 
1728, & l’on en trouve encore deux autres Editions 
contrefaites, l’une à Genève en 171èr & l’autre à Am- 
fterdamen 17x2. mais ces deux dernieres font fort in¬ 
férieures aux deux premières. Au refte, on allure qu’un 
habile ProfelTeur d’Anatomie, travaille en Hollande à 
donner de nouvelles explications de ces excellentes 
Planches ; celles de M. Lancifi étant défedueufes en 
divers endroits. 

(a) De Vocîs Auditûfque Organîs Hîjîorîa Anatomîca ; 
àFerrare 1600. in-fol. & à Venife lèoi. in-foL • ■ ..- 
î^entæjikejion , hoc eji, deQuînque Senfibm Liber : à Ve- 
nife 1609, in-foL ———— Tabules Anatomicœ LXXVlîh 
^c, & Tabules de formata Fœm : on les trouve dans 
l’Anatomie de Spgelius^ imprimée à Venife en 1627. 
în~fol. & à Amfterdam, avec tous les Ouvrages de ce 
dernier Auteur, en 1645. in-fol. 

(b) De Vîrorum Organis Generationi înfervîentibus : 
à Leide & à Roterdam 1668- in~S %  -- De Mulierum 
Organis, &c. dans cette première Ville 1672. zn-S^» 
-- Opéra omnia : à Leide 1677. & à Amflerdam 
3705. ÎH-8®. 

(c) Cerebri Anatome ^ cuiacceffit Nervorum Defcrîfth 
^ Ufus : à Londres 1664. 2^-8“.-Pharmaceutice 
Rationalis : à Oxford 167^. zw-8 ^ & à la Haye 1674. Ôc 
1677, in-i 2. 2, vol» 

(d) Tradatus de Corde, &c, à, Londres iè8o* 
à Leide 1708, ^ i722t 
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my (a) ^ Ruyfch (b) ^ Vieujfens (c) ^ Cowper (d) :» 

(a) Traité de VOrgane de VOuïe : à Paris 1^85. în-ii* 
& à Leide 1751. z«-12. La première Edition qui eft 
très-rare , eft la meilleure. 

(b) Opéra cmnia. Les différens Traités de cet illuftre 
Anatomifte qui ont commencé par fon Livre intitulé : 
Dilucidatio Valvularum in vafis Lymphaticis Ù Laéîeis, 
imprimé pour la première fois à la Haye en 166^, 

ont paru fuccefîivement en différentes années à 
Amfterdam jufqu’à Ton dernier Ouvrage, qui a 
pour titre : Curco renovatæ , peu Thefaurus pojl Curas 
pofteriores novus'^ publié dans cette même Ville en 
17 iS. . 

(c) NeurographîaUniverfalis : àLyon Sc 171^. 
in-foL Ces deux Editions ne font point différentes. —• 
Traité nouveau de la SruCiure de l’Oreille : àTouloufe 
1714. -Traité nouveau de la StruCîure^ (t 
des caufes du mouvement naturel du Cœur, &c. dans la 
même Ville 1715. in~^ ^ 

(d) Myotomia reformata ^ or a New Adminijlration of 
ail the Mufcles of Humanœ Bodies : c*eft-à-dire, Nou¬ 
velle Maniéré de difféquer tous les Mufcles du Corps Hu- 
main : à Londres 16^4. ---The Anatomy of 
Jriumams Bodies : ou VAnatomie du Corps Humain : à 
Londres i6s>8, in-fol, grand papier. Cet Ouvrage ren¬ 
ferme les cent cinq Planches de Bidloo, & VAppendix 
de Cowper , qui comprend neuf Planches nouvelles. 
——- Giandularum quarumdam nuper detetlarum, duc- 
tuumque earum excretoriorum Defcriptio : à Londres 
1701. ?n-4°.-Myotomia reformata ^ or an Ana- 
iomical Treatife on the Mufcles of the Human Body * 
c’eft-à-dire, Traité Anatomique des Mufcles du Corps 
Humain .«à Londres 1724, in-foL grand papier. Cette 
magnifique & grande Myotomie , eft un Ouvrage 
pofthume de l’Auteur , que le fameux M. Mead a 
publié : il y a joint au commencement une Intro- 
duéfion fur le Mouvement des Mufcles. Au refte , 
LAnatomie & la grande Myotomie de Cowper font 
deux Livres très-chers, fur-tout l’Anatomie qui eft de¬ 
venue fort rare, de même que l’Edition 4e la Myoto¬ 
mie, 
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Ridtej/ (a) , ValfalvcL (b) , Drake (c), Che- 
feLden (d) , Morgagfii (e)^ Blanchi (f)^ 

Santorini (g)^ Heijier (h)^ & quelques 

autres (i)» On voit aulÈ d’excellentes Fi^ 

(a) The Anatomy of the BrAÎn : ou VAnatomie du Cer^ 
ueau :à Londres Ce Livre a été traduit 
depuis en Latin , & imprimé en Allemagne en 1705 3c 
à Leide en 1715. 

(b) De AureHumnâ TraÛamsy &c. à Boulogne i 70 

(g) Anthropologia nova, or a New Syjlem of Anatomy ? 
c’eft-à-dire, Nouveau Syjîéme d'Anatomie : à Londres 
1707. & 1717,2,voL 

(d) The Anatomy of the Humane Body : ou VAnatomie 
du Corps Humain : à Londres 1713. L’Auteur en. 
a donné depuis, deux ou trois autres Editions* 

(e) Adverfaria Anatomica omnia : à Padouë 1715?* 
au nombre de iîx. 

(f) Dutdus Lacrymales novi J eorumque Anatome: à 
Turin 1715. in-8^, & à Leide 1723. in-S°, ——Hif- 
toria Hepatka : troiiîéme Edition à Genève 1725, m-4°, 
2. vol. 

(g) Obfervatîones Anatomies : à VeniÆ 1714* 
(h) Compendium Anatomicum : quatrième Edition, à 

Nuremberg & à Altorf 1732. in-S^, 2. vol* 
( i ) Il y a encore d’autres Auteurs chez qui l’on trou¬ 

ve de bonnes Figures originales, auxquelles je ‘nepré- 
tens point donner l’exclunon : je ne m’arrête ici qu’aux 
principaux, pour éviter la longueur ; & je rapporté 
Seulement les meilleures éditions de leurs Ouvrages > 
qui contiennent des Planches Anatomiques. Je ne 
parle point non-plus des Auteurs qui n’ont fait le plus 
fouvent que copier les Figures des autres, ni de ceux, 
qui, pour l’ordinaire en ont donné de peu exaéles , 
quoique d’ailleurs on rencontre chez eux quelques Fi¬ 
gures particulières, allez bonnes ; tels font, par exem¬ 
ple, Vejlingiüs^ Thomas Bartholin ^ Diemerbroek <iBidloo^ 
Bourdon , Brown, &c. Quant au Theatrum Anatomicunî 
de M. Manget , fi l’on veut tirer de l’utilité de ce 
Livre, il faut y joindre la Critique qu’en a faite M» 
Morgagni dans Tes Adverfaria Anatomica^ 

Tome L b 
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gures Anatomiques dans les Mémoires de 
rAcadémie Royale des Sciences de Paris , 
dans les Tranlaélions Philofopbiques de la 
Société Royale de Londres, dans les Ephé¬ 
mérités des Curieux de la Nature, imprimées 
en Allemagne, & dans quelques autres Ouvra¬ 
ges de ce genre, affez connus des Sçavans. Mais 
on ne fçauroit nier qu’il n’y ait un choix à faire 
entre ces différentes Figures, lequel ne peut être 
fait comme il convient , que par un habile 
Anatomifte. D’un autre côté l’on n’ignore 
pas qu’il en coûte beaucoup de dépenfe, de 
peine & de foins , pour faire delliner & graver 
des Figures exaffes, qui foient d’une grandeur 
convenable pour repréfenter toutes les parties 
comme il faut, & d’une maniéré diffinéte ; car ’ 
il eft certain que les petites Planches font en 
général de peu d’utilité. La difficulté qu’il y a 
de donner de bonnes Figures Anatomiques , a 
été caufe que parmi la grande quantité de celles 
qui ont paru depuis les Figures de Véfale en 
iyq3 (a), il ne s’en eft rencontré qu’un petit 

(a) Je ne prétens pas infinuer ici que Véfile foit le 
premier qui ait donné les Figures Anatomiques. Les 
premières qui parurent, furent celles du célèbre Beren- 
garius de Carpi, contenuës au nombre de dix-neuf, 
d^ns fon Commentaire fur l’Anatomie de Mundinus ^ 
imprimé à Boulogne, en 1521. depuis,au 
nombre de vingt-deux , dans un autre Ouvrage Ana¬ 
tomique du meme Auteur, en 1523. Enfuite vinrent 
celles à'Albert Durer en 1534. celles d'Herman Rif'y 
Médecin de StraiBourg , publiées dans cette ville en 

in-foL Mais prefque toutes ces Planches ne font 
que de grolTiéres ébauches, en comparaifon des Figures 
de Véfale^ contenues dans fa grande Anatomie^, & dans 
fon Abrégé : deux Ouvrages qu’il publia féparément en 
r ^ 43. in-foL V07. ci-delïus les notes des pag, xv. & xvj. 
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nombre de bien exactes, jufqu’à la publication 
des Planches à’EuJîache en 1714. Il s’eft même 
trouvé beaucoup d’Auteurs qui nous ont fou- 
vent donné des repréièntations prifes des ani¬ 
maux 5 fous le nom de Figures tirées de l’hom¬ 
me. La même difficulté dont je viens de parler, 
a été caufe encore que de très-habiles Anato- 
miftes ont mieux aimé publier leurs Ouvrages 
fans aucunes Planches , comme l’a fait ^ par 
exemple, le fameux Riolan dans fon Antkropo-^ 
graphie. Il feroit donc fort à fouhaiter qu’un 
Anatomifte du premier ordre, nous donnât un 
Recueil de Figures originales, tirées d’après 
nature , fous fes yeux , & d’une grandeur con¬ 
venable , fur toutes les Parties du Corps Hu¬ 
main , avec leurs Explications. C’ell ce que fe 
propofe de faire l’illuftre M. IVinJloiv *, dont 
i’exaélitude & l’habileté confommée en Anato¬ 
mie font allez connues ; de forte qu’il y a tout 
lieu d’efpérer que fi fon delfein s’exécute, nous 
aurons alors ce qu’on peut attendre de meil¬ 
leur & de plus utile en fait de Planches Ana¬ 
tomiques. 

^ Voyez VAvertzJJement ^e fon Espofinon Anatomie. 
pag. ip. de l’Edition/«-12, 

bij 

I 
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de l’ancienne Edition. 

ji^ÿrobaüons de Mejjleurs les Dobïeurs de la Faculté de 
Médecine en FUniverJité de Paris, 

NOus fouflTignés, Do<5teurs-Régens en la Faculté 
de Médecine de Paris, commis par ladite Fa¬ 

culté pour Pexamen d’un Livre intitulé : Anatomie Chi¬ 
rurgicales de toutes les'Parties du Corps Humain, avec 
des Remarques pour fervir de guide aua Chirurgiens dans 
la pratique de leurs Opérations ^ pzr Mzitre Jean P a,IJîn , 
Chirurgien Juré , Sc Ânatomifte de la ville de Gand ; 
Traduction dli Flamand en François : Cernfions qu’a- 
près avoir lu ce Livre, nous en croyons l’impreflion 
utile à ceux qui veulent apprendre l’Anatomie, par 
rapport à la Chirurgie/Le CieuvPalfin ayant joint dans 
ce Traité, à l’imitâtion de notre célèbre Riolan, plu- 
Peurs excellentes Obfervations Pathologiques à la des¬ 
cription des Parties. A Paris, ce 12. Juin 1723. 

GEOFFROY. WINSLOW. 

le Sabbati, decilno-nono Junii 172.3. imComi- 
dis ordinariis Facultatis faluberrimæ ParifienPs, 

^i^fuit Decanus Magiftros Stephanum - Francifcum 
Geoffroy^ ScBenignum Winjlom^ appellatos àFacultate 
ad Librum D. Païfin examinandum, tulilTe fufFragia 
honorifica , huncque utilem , & ad exemplum Ma- 
giftri honorandi Riolan difpolitum, prædicare. ^ Ledis 
teftimonialibus Litteris, cenfuerunt omnesTypis man- 
dandum & commendandum Philiatris , ficque condu¬ 

it Decanus. _ 
PHIUPPUS CARON. 

Excerptum è Commentariis Facultatis , eodem die ô* 
anno in Jïdemfiat omnibus & fingulis quorum interejfc 

CARON> Decanust 
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Jpprohation âe M. DUVERNEV, de R Académie Royale 
des Sciences^ Profejjeur en Anatomie ù en 

Chirurgie au Jardin du Roi, 
* JE fouffigné, Confeiller-Médecin du Roi, deTAca- 

démie Royale des Sciences, & Profefleur en Ana¬ 
tomie & en Chirurgie au Jardin Royal des Plantes, 
certifie avoir examiné un Livre intitulé : Anatomie du 
Corps humain, avec des Remarques utiles aux Chirurgiens 
dans la pratique de leurs Opérations^ compofé par Maî¬ 
tre JeanPalJin^ Chirurgien-Juré, Anatomifte & Pré- 
ledeur en Chirurgie & en Oftéologie de la ville de 
Gand. Je ne fçaurois qu’approuver le deffein que ledit 
Peur Paljïn s’eil: propofé de joindre à un Traité d’Ana¬ 
tomie , des Remarques fondées fur les lumières de cette 
Science , & propres a diriger les Chirurgiens dans la 
pratique de leur Art. C’eft le moyen de faire naître aux I’eunes gens le dePr de fçavoir à fond la ftriidure des 
^arties , dont la connoilPance eft P néceffaire pour 

opérer avec sûreté & difcernement. L’Auteur étant 
fort inftruit de l’une & de l’autre, étoit très-capable 
de remplir ce projet, P utile à tous ceux qui exercent 
cette ProfePion, & je lui donne mon approbation avec 
d’autant plus de plaiPr , que j’ai été depuis long-tems 
témoin de Ton application à tout ce qui concerne fon 
Art, qu’il a toujours cultivé avec foin, tant en France, 
que dans fa Patrie : c’eft la juftice que je lui rends très- 
volontiers. A Paris, ce 20. Juillet 1724. 

DUVERNEY. 

Approbation de M. BOERHAAVE, D odeur en Philofophie 
& en Médecine J & Profejfeur de Botanique 

dans PUniverJité de Leide, 

A La réquiPtion de M. Jean PalJiHy très-célèbre 
Ledeur en Anatomie & en Chirurgie de la ville 

de Gand ; j’ai lû un Livre de fa compoPtiom, dans 
lequel il a fcû allier avec beaucoup d’efprit & d’intel¬ 
ligence , l’Anatomie avec la Chirurgie ; ce qui me fait 
efpérer que l’édition de cet Ouvrage fera d’une grande 
utilité à tous ceux qui veulent fçavoir à fond , & exer¬ 
cer avec habileté ces deux Arts P néceftaires ; fur tout 
la nature des Maladies Chirurgicales, leur Pége , leur 

b i>i ^ 
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prognoftic, & leur curation , s’y trouvant expliqués 
contormément à l’exade ftrudure des Organes ; cette 
matière toute importante qu’elle eft , n’ayant été , 
avant lui par aucun Auteur, lî méthodiquement & fî 
clairement traitée. C’cft le jugement que je porte de 
eet excellent Livre, A Leide le i Juillet 171 d. 

H. BOERHAAVE. 

/Approbation de M. ALBIN US, Doâîeur en Fkilofophie & 
en Médecine^ Confeiller Atitique^ ^Premier Médecin 
de fa Majejlé Praffienne , & Profejfeur en Médecine’- 
Théorétique Ô' Pratique dans PUniverJîté de Leide. 

■i ■ MAître Jean Palfin , Chirurgien - Juré , Anato- 
mîfte, & Ledeur Public en Oftéologie & en 

Chirurgie de la ville de Gand, m’a mis entre les mains 
un Manufcrit intitulé : Anatomie Chirurgicale ^ & 
m’a prié, après l’avoir lu , d’en vouloir dire mon fen- 
timent. Leéîure faite de cet Ouvrage, à la réquifition 
de l’Auteur, j’y ai trouvé Fexpofition d’une Anatomie 
autant fuccinte que nécelTaire aux Chirurgiens ; que le 
iiége des maladies Chirurgicales y eft marqué avec pré- 
cilîon ; que la maniéré de traiter ces maladies y eft ju- 
dicieufement déduite ; & qu’ainfi l’Anatomie s’y trouve 
artifîement aftbciée à la bonne Chirurgie : & comme 
cet Auteur eft le premier qui a méthodiquement traite 
un fujet ü important ; j’eftime qu’il a rendu aux Chi¬ 
rurgiens un fervicetrès-conftdérable; & ce Livre , pat 
conféquent me paroît très-digne d’étre donné au Public. 
En foi de quoi j’ai mis le fceau de mes Armes, & ma 
Egnature à la préfente Approbation. Fait à Leide, le 
vingtième jour d’Août 171^. 

BERNHARD ALBINUS. 

Approbation de' M. BERNARD SIGFRIED ALBINUS^ 
Doéîeur en Médecine, & Profejfeur Ordinaire en Ana^ 

tomie & €n Chirurgie dans PUniverfité de Leide. 

Omme M. Palfin, Auteur de cette Anatomie 
J Chirurgicale, s’eft propofé de joindre dans cet 

Ouvrage, à une courte 8c exaéfe defcription de toutes 
les Parties qui compofent le Corps humain, une Fxpo- 
jfition régulière des Maladies, fujettes à la Chirurgie , 
qui peuvent les attaquer chacune en particulier, tirée 
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Evec beaucoup de travail & de difcernement des 
Ecrits' & des Oblervations des Auteurs les plus ap¬ 
prouvés : j’eftime qu’il a fait en cela une chofe très- 
utile à tous ceux qui ont embraflé l’exercice de la Chi¬ 
rurgie , & qui étoit défîrée depuis long-tems des per- 
fonnesqui s’intérelTent à l’avancement de cet Art. C’eft 
le jugement que je porte de ce Livre ; l’Auteur ayant 
délire que j’en dife mon fentiment. Donné à Leide , le 
ï2. Juillet 1725. 

B. S. ALBINUS. 

approbation de Meffeurs les Dofleurs du Collège de 
la Faculté de Médecine en FlJniverfité 

‘ de Louvain, 
t 

NOus Prieur & Doéleurs du Collège de la Faculté 
de Médecine en EUniverfité de Louvain, avons 

examiné un Livre qui a pour titre : Anatomie Chirur¬ 
gicale , &c. cômpofée par M. Jean Faljïn , Chirurgien-'' 
Juré,* Anatomifte, & Ledeur Public en OPtéologie & 
en Chirurgie de la ville de Gand, dans lequel nous 
avons rton-feulement remarqué une Defcription de tou¬ 
tes les Parties du Corps Humain, exactement conforine 
aux opinions reçues des plus habiles Anatomiftes, 
mais encore une élégante Explication des principales 
Maladies Chirurgicales, & les moyens les plus con¬ 
venables à leur guérifon, ingénieufement joints au dé¬ 
tail de la ftrudure des Organes qu elles attaquent im¬ 
médiatement; matière que nous ne fçavons point juf- 
qu’ici avoir été traité par aucun Auteur avec autant de 
méthode & de précifion. Nous èftimons par conféquent 
que cet Ouvrage travaillé avec beaucoup de foin, fera 
non-feulement très-avantageux aux Elèves en Chirur-/ 

\ O . - 

gie , mais encore a tous ceux qui veulent avoir une 
parfaite coiinoifîhnce des Arts utiles à ia fanté des 
hommes ; aulfi le jugeons-nous pour le bien public, 
très-digne d’être imprimé ; en foi de quoi nous avons 
ligné la préfente Approbation, le trente-unieme d’Août 
171G 

L. PECTERS. J. SOMERS. 
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approbation de M, PETIT, de P Académie Royale des 
Sciences, Chirurgien-Juré à Paris, ancien Prévôt de fm 
Compagnie , & Démonjirateur Royal en Chirurgie 
à P Amphithéâtre de S» Côme, 

t J’Ai lu un Manufcrit que M. Palfin^ Chirurgien- 
Juré & Ledeur en Anatomie & en Chirurgie de la 

ville de Gand, a bien voulu me communiquer, qui 
contient un Traité d’Anatomie, traduit du Flamand 
en François, accompagné de Notes Chirurgicales & 
de Figures convenables, dans lequel j’ai trouvé que 
les vérités concernant l’Anatomie & la Chirurgie, 
difperfées dans les meilleurs Livres, jointes aux Décou¬ 
vertes de l’Auteur , forment un tout iî parfait, qu’il 
fervira de guide fidèle dans la pratique des Opérations 
Chirurgicales ; & que de plus il évitera aux jeunes 
Chirurgiens, non-feulement la peine de lire les Ou¬ 
vrages d’un grand nombre d’Auteurs , mais aufïi celle 
d’y démêler le vrai du faux. C’eft le jugement que je 
crois devoir faire de cet excellent Traité, après l’avoifi- 
çxaminé avec attention, A Paris ce i8. Mai 1723, 

J, L, PETIT,^ 
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D E 

CETTE NOUVELLE ÉDITION. 

N vient de voir dans TAvertiffe- 
ment précédent ^ combien TOu- 

vrage de M, Palfin a reçu des Corredion 
& d'Augmentation entre les mains de 
M. Boudon ^ à qui nous devons la der¬ 
nière édition qu’on a faite de ce Livre> 
& à qui on peut rendre cette juftice , 
que fon travail n’a pas peu contribué a 
rendre l’Ouvrage aufTi utile qu’il l’eft ^ 
& à lui donner la vogue & la réputation 
dont il a furtout joüi depuis la derniere 
édition. J’ofe efpérer que les Change- 
mens & les Corredions que j’ai crû né- 
celTaire d’y faire y & dont je vais ren¬ 
dre compte y pourront ajouter encore au 
prix y au mérite & à l’utilité du Livre ; 
toujours eft-il bien certain qu’elles ne 

' fçauroient en diminuer la bonté. 
La première chofe que j’ai cru devoir 
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faire > a été de changer entièrement 
Tordre que TAuteur avoir fuivi d'a¬ 
près Monfieur Verheyen. Après une 
courte Introduâion 5 il commencoit fou 
Livre par la Defcription des Vifceres du 
Bas-Ventre ; puis il venoit à ceux de la 
Poitrine; enfuite au Cerveau & aux Or¬ 
ganes des Sens^ pour finir par les Os y 
les Mufcles, les Vaiffeaux & les Nerfs. 
Il y a bien long-tems qu'on a fend que 
cet ordre n'étoit rien moins que le meil¬ 
leur y & que les Anatomifies fe font fa- 
gement dilpenfés de le fuivre : peut- 
être même n’avoit il été adopté par les 
Anciens^ qu'à caufe de la difette des 
Cadavres y qui les forçoit de montrer 
l'Anatomie fur un feul Sujet ; ce qui 
ne pouvoir s'exécuter qu'en commen¬ 
çant par expofer les Vifceres du Bas- 
Ventre y afin de les enlever après ^ parce 
qu'on fçait que ce font les Parties qui 
fe corrompent les premières y & dont la 
putréfaction entraîne bientôt celle du 
relie du Corps. Nous ne fommes plus 
contraints aujourd'hui de fuivre une pa¬ 
reille méthode ; & il n’eft aucun de 
ceux qui enfeignent l'Anatomie ^ qui ne 
convienne qu’il ell d'une abfoluë nécef- 
fité de bien connoître la llruClure des 
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' Os 5 avant de s’appliquer à TAnatomie 

des autres Parties : en effet, fi Ton ne 
connoît pas les Os ^ il ne fera pas poffi- 
ble d’entendre & de concevoir la ma¬ 
niéré dont les mufcles peuvent mouvoir 
les différentes parties du Corps ; car ces 
mouvemens divers dépendent de la fa¬ 
çon dont les Os font unis les uns aux 
autres ^ & de celle dont les extrémités 
des Mufcles s’y infèrent. A l’égard des 
.Vifceres on ne détermine leur fituation 
que relativement aux Os ; d’où il fuit 
qu’on n’en fçauroit prendre une jufie 
idée à moins d’avoir auparavant étudié 
rOftéologie ; ces raifons ^ & bien d’au¬ 
tres qu’il feroit trop long de déduire ici, 
m’ont engagé à commencer cette Ana¬ 
tomie par l’expofition des Os ^ des Car¬ 
tilages & des Ligamens ; je traite en- 
fuite des Mufcles^ puis des Vaiffeaux 
fanguins & des Nerfs. Ces Traités rem- 
pliffent le premier Volume de cet Ou¬ 
vrage : le fécond contient l’Anatomie 
des Vifceres ^ & celle des Organes des 
Sens. 

La Partie qui traite des Os;, eft entiè¬ 
rement de moi. L’Oftéologie de la pré¬ 
cédente Edition^ étoit fi fuperficieÜe^ 
fi peu détaillée, & fi fautive en plufieurs 
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endroits^ que )"ai crû rendre fervîce zut 
Etudians ^ en la fupprimant ^ pour lui 
fubftituer la nouvelle qu’on trouvera 
ici^ & dans laquelle j’ai tâché de ren¬ 
fermer tout ce qui concerne les Os du 
Corps Humain ^ & peut être de quelque 
utilité dans la pratique de Chirurgie. 
On ne fçauroit croire combien il im¬ 
porte au Chirurgien d’avoir une con- 
noiflance exaâe de ces Parties tant pour 
fe mettre en état de bien apprendre 
le refte de l’Anatomie ^ dont on peut 
dire que l’Oftéologie eft la clef ^ 
que pour bien pratiquer les Opéra¬ 
tions qui conviennent dans les cas de 
luxations , de fraâures ^ &c. J’aurois 
fouhaité que le peu de loifir dont je 
joüis^ m’eût permis de travailler le refte 
de cette Anatomie y comme j’ai fait 
rOftéologie ; il y a quelque apparence 
que le Livre en feroit devenu plus inf- 
truétif & plus utile ; ou pour mieux dire, 
ç’auroit été un Livre neuf, fait dans le 
goût de celui de M. Palfîn : je remplirai 
peut-être un jour ce projet; en atten¬ 
dant , je me fuis contenté, d’augmenter 
de plus d’un tiers, le refte du Livre, 
d’y corriger un prodigieux nombre de 
fautes & d’erreurs ^ fou vent de grande 

/ 
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conféquence ^ d'ajoûter ce que les tra¬ 
vaux des Anatomiftes modernes nous 
ont découvert de nouveau, de retran¬ 
cher des répétitions & des chofes inu¬ 
tiles ^ & de rendre la diétion à-peu-près 
correéle. 

J'ai confondu les Additions que j'aî 
faites avec le corps de l’Ouvrage : ii 
j’avois été jaloux de faire connoître 
l’étendue de mon travail, & de diftin- 
guer les chofes qui font de moi ^ je les 
aurois placées au bas des pages, en for¬ 
me de Notes : mais outre que cela au-' 
roit fait une bigarure fort defagréable > 
c’eft que d’ailleurs il auroit fallu fouvent 
s’interrompre dans la leélure du Livre > 
pour confulter les Notes, ce qui auroit 
gêné & retardé les progrès des Êtudians : 
d’un autre côté^ comment auroit-on dit* 
pofé les Chapitres entiers qu’il m’a paru 
nécelfaire d’ajouter ? Enfin, te qui tran¬ 
che à cet égard, c’eft que cette AnatO’» 
mie n’ayant jamais été qu’une compila¬ 
tion dans laquelle on n’a pas pris la peine 
de marquer préçifément] ce qui appar^ 
tient à chaque Auteur, j’ai penfé que j’y 
pouvois mêler du mien, fans m’attacher à 
le faire remarquer & diftingüer du refte« 

Comnae la partie Qftéologique de 
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cette Anatomie > cil un Ouvrage nou¬ 
veau ^ j'ai voulu n'y rien laiffer à défirer; 
& pour cela^ je l'ai enrichie de plufieurs 
Planches nouvelles ^ que j'ai eu le foin 
de faire graver avec attention : j'efpere 
qu’on leur rendra affez de juftice pour 
ne les point confondre avec cette mul¬ 
titude énorme de Planches Anatomi¬ 
ques^ dont on eft^ pour ainlî dire ^ inon¬ 
dé de tous côtés J & qui pour la plupart 
ne font que de méchantes copies de 
mauvais originaux. Celles que nous of¬ 
frons ici.au Publie^ ne font peut-être pas 
exemptes de. défauts ( car qui pourroit 
raifonnablement fe flatter de rien faire 
de parfait ?) Mais elles nous ont paru 
eftimables par la vérité & la jufteffe de 
i'expreflion : je fuis forcé de convenir 
qu'il s'en manque beaucoup que les au¬ 
tres Planches de ce Livre ayent le mê¬ 
me mérite ; cependant je les ai laiffé 
fubfifter telles qu'elles étoient dans les 
précédentes irEditions y dans lefquelles 
il m'a femblé qu'on n'a point été fâché 
de les trouver^ & principalement encore 
pour ne point trop augmenter les frais de 
cette Edition y & faire que ce Livre qui 
eft fpécialement deftiné à être entre les 
mains des jeunes Chirurgiens; ne/ût 
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point aflez cher^ pour empêcher quel¬ 
qu’un d’eux de l’acquérir. 

Les matières Anatomiques ayant fuffi 
pour remplir les deux Volumes^ j’ai été 
obligé de retrancher du fécond les Ob- 
fervations Chirurgicales de Mrs.Ruyfch 
& Briffeau, qui en occupoient près de la 
moitié : ces Obfervations n’avoient été 
ajoutées dans la précédente Edition que 
pour completter le fécond Volume : je 
ne m’imagine pas qu’on s’avife de regret¬ 
ter de ne les plus trouver ici. C’eft un 
Livre d’Anatomie qu’on veut avoir ^ en 
achetant celui-ci ; ôçles Obfervations 
en queftion occupoient une place y qui 
maintenant eft fans contredit bien mieux 
remplie par des détails purement Ana¬ 
tomiques^ prefque toujours effentiels & 
relatifs à la pratique de Chirurgie. 

.Cependant comme on feroit fâché de 
priver le Public du fruit qu’il a retiré de 
ces Obfervations Chirurgicales y on fe 
propofe de les faire imprimer à part y en 
y en ajoutant affez d’autres nouvelles , 
pour en faire un Volume intéreffant , 
& d’une forme convenable. 

Ai-je befoin d’avertir qu’en corrigeant 
les fautes de ce Livre y j’ai fait mes ef¬ 
forts pour n’en point t^ommettre moi- 
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même ? Je n'oferois pourtarlt me flattet 
qu’il ne m’en foit échappé aucunè : iî 
par malheur il s’en eft gliflé qui vaillent 
la peine d’être relevées; je les corrigerai 
dès qu’on prendra la peine de m’en aver¬ 
tir J & de me les faire connoître : il 
m’importe peu de quelle maniéré on 
s’y prenne pour cela ^ que ce foit avec 
politeffe ou autrement , au fonds > 
la chofe m’eft égale : il eft bien cer-* 
tain que n’ayant cherché à offenfer 
perfoniie direâement ni indireâement > 
tous les hommes bien nés ne prendront 
avec moi que le ton qui leur convient ; 
c’eft-à-dire 5 celui de politelfe & de bien- 
féance : quant aux autres qui pourroient 
employer une critique âcre & cauftique ; 
fi leurs avis font bons^ je n’en profiterai 
pas moins pour me corriger, fans être 
touché, ni m’embarraffer le moins du 
monde de leur fiel ou de leur aigreure 
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INTRODUCTION 

L ANATOMIE 
CHIRURGICALE. 

CO M M E on ne fi^auroit guérir les Maladies dont unlité ic 
on ne connoît pas les caufes , on ne peut aufii l^\natomie. 
connoître ces caufes fans le fêcours de TAna- 

îomie ; il eft donc abTolument nécelTaire que ceux 
qui veulent exercer la Médecine ou la Chirurgie, s’ap¬ 
pliquent très-férieufement à f étude de cette Science, 
qui eft la bafe & le fondement de la Pratique Médi¬ 
cinale & Chirurgicale. 

Le terme d’Anatomie, félon fon étymologie Grec- Défînifion 
que, ne lignifie autre chofe, qu’une difledioii , di- de EAnato- 
vifîon , ou féparation ; ainfi l’on peut définir i’Anato- i»iePratic]^uc. 
mie : Une divijion artificielle dit Corps Humain, mort y 
en fes parties, tant internes qu'externes y faite avec ordre 
& dextérité y pour acquérir une connoiffance diJlinCîe des 
différent organes qui entrent dans fa compofition. 

Quelquefois le mot d’Anatomie fe prend pour une 
fimple idée de la ftrufture du Corps Humain, & de fes 
parties, que l’on peut fort bien fe former en examinant 
la figure, le nombre, la grandeur, la connexion, la 
fituation, & en réfléchiffant fur l’ufage de chacun de fes 
organes ; de forte que l’on peut fçavoir l’Anatomie, 
fans être Anatomifte. 

Aufii entend-t-on tous les jours des Phyficiens , & 
d’autres perlbnnes curieufes, parler jufte , & fe bien 

c iij 

Anatomie 
Spéculative., 



te Corps 
l’Homme eft 
le fiijet pro~ 
pre de l’Ana- 
toinie. 

SXXVlij rNTRODüeTî©l3 
expliquer fur rAiiatomie, fans avoir jamais mis îa 
main à l’oeuvre pour faire des dilîèdions ; mais pour 
avoir aiïifté fréquemment aux démonftrations Anato¬ 
miques, & aux fçavantes Explications que font les 
Profelîeurs dans les Ecoles publiques , & pour avoir lu 
avec attention les bons Livres des Auteurs anciens 6c 
modernes, qui ont écrit fur cette matière, & qui ont 
eu foin d’y faire repréfenter les Parties diiléquées, au 
moyen des figures qu’ils en ont fait graver. 

Cette maniéré d’apprendre l’Anatomie Ipéculative , 
eft à préfent devenue très-facile, depuis que l’Abbé 
Zumbo, Sicilien , fameux Peintre & Sculpteur, & 
après lui le fieur Defiiouès , ci-devant Chirurgien du 
grand Hôpital de Gènes,, ont trouvé le moyen de repré¬ 
fenter au naturel & en relief fur de la cire colorée, la 
fituation intérieure des vifceres contenus dans les prin¬ 
cipales cavités, l’ordonnance des mufcles, &le pro¬ 
grès des arteres, des veines & des nerfs ; puifque par 
cette nouvelle invention , la ftruéture de tous les orga¬ 
nes frappe les yeux d’une maniéré beaucoup plus fenfi- 
ble que la gravure , qui n’étant point aidée du relief & 
du coloris, repréfente les chofes moins diftindement 
que la cire fculptée & colorée. 

Ce qui fait qu’entre une infinité de gens que leur cu- 
riofité porte à fe vouloir connoître eux-mêmes, par le 
moyen de l’Anatomie, on voit un nombre de Dames , 
qu’un cfprit fupérieur engage à s’inftruire de bien des 
chofes qui femblent être au-defius de leur portée, fe 
rendre fçavantes en Anatomie, fans être détournées par 
i’horreur que l’on a naturellement d’un cadavre, ni par 
îa mauvaife odeur qui en exhale. 

Pour ce qui eft des Chirugiens, il faut qu’ils appren¬ 
nent l’Anatomie par la pratique; c’eft-à-dire, parla 
diflêdion , afin qu’ils Içachent plus précifément les 
routes qu’ils doivent fuîvre en faifant leurs incifions, 
pour éviter de donner atteinte aux parties qu’il eft à 
propos de conferver. 

Quoique le corps humain foit le fujet propre de l’A¬ 
natomie, les Chirurgiens ne doivent pourtant pas laifter 
de s’exercer fur le corps des brutes, tant pour acquérir 
i’adrcfie de la dilfedion, que pour faire fur les corps 
vîvans des animaux, des Démonftrations que l’on ne 
peut faire furies cadavres ; comme, par exemple, les 
expériences propres à démontrer la circulation du 
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Tang ^ les veines ladées, le canal thorachique ; le ré- 
fervoir du chyle, & les vaiiïeaux lymphatiques ; ces 
fortes d’expériences ne pouvant pas fe faire fur le 
corps humain vivant. De plus, au défaut des cadavres 
humains, que l’on ne peut pas toujours avoir, on fe 
fert du corps des brutes , dont on compare les orga¬ 
nes à ceux de l’homme, afin d’en connoître la dif¬ 
férence ; & c’eft ce qu’on appelle Anatomie com¬ 
parée. 

L’ordre qu’il faut obferver dans la Difiedion Anato¬ 
mique , comme en toute autre occafion, nous engage 
à faire la divifion du corps humain ; nous le divifons 
en deux parties générales, qui font le tronc & les extvé^ 
mités. 

Parle tronc ^ on entend tout ce qui eft compris de¬ 
puis le fommet de la tête , jufqu’aux os pubis antérieu¬ 
rement , & jufqu’au coccyx poftéricurement. 

On remarque dans cet efpace trois cavités confidé- 
râbles, que l’on nomme zuîîiz'entres ; fqavoir le fupé- 
rieur, le moyen , & l’inférieur, qui tous trois contien¬ 
nent difterens vifceres. On appelle ces trois cavités , 
/a tête, la poitrine & le bas-ventre. 

On nomme extrémités du corps, les parties qui font 
attachées au tronc ; elles font fupérieures & inférieu¬ 
res. Les fupérieures font nommées les bras ; elles tien¬ 
nent aux deux cotés de la partie fupérieure de la poi¬ 
trine, & forment le bras, l’avant-bras & la main. Les 
inférieures font attachées aux côtés de la partie infé¬ 
rieure du bas-ventre , & comprennent la cuifie , la 
jambe & le pied. 

La tête, qui efl la partie 4u tronc la plus élevée, eft 
une efpéce de boete formée de l’alTemblage de plufîeurs 
os; elle s’étend depuis le vertex jufqu’à la première ver¬ 
tébré du cou. Le cerveau, le cervelet, la moelle al¬ 
longée , & les membranes qui entourent l’un & l’autre , 
remplifient fa cavité. 

On donne à chacune des parties de la tête des noms 
particuliers, la divifant d’abord en partie chevelue , & 
en non chevelue ; la derniere fe nomme la Face. La 
partie anterieure de la cheveliiè s’appelle le fynciput ; 
la partie la plus elevée, le vertex ; la partie poftérieure 
fe nomme Vocciput, & les côtés fe nomment les tempesm 
A la face on remarque le front, les joues, & d’autres 
parties qui font affez connues, 

• • • • 
c nij 

Divifion 
cîu Corps de 
rHornme. 

Divifion de 
la Tête , en 
partie cheve¬ 
lue , & en 
non cheve¬ 
lue. 



Divîiîon 
âu ventre en 
trois régions. 

ÏNTROÛüetlOÎI 
Entre la tête & la poitrine, il y a une partie pin# 

grêle que l’une & que l’autre, qu’on appelle le cou ; ü 
eft compofé de fept os, pofés les uns fur les autres, que 
l’on nomme vertèbres, au travers defquels pafle la 
moelle de l’épine , & fur leur face interne s’étend l’œ- 
fophage, accompagné de la trachée-artere ; letouteft 
environné de mufcles , & entouré de tégumens. La 
partie poftérieure fe nomme la nuque, & l’antérieure , 
la gorge, où l’on remarque une éminence, que l’on 
appelle vulgairement le morceau à^Adam, 

La partie poftérieure de la poitrine s’appelle le dos, 
l’antérieure, Iz poitrine^ & les parties latérales renom¬ 
ment les côtés ; la cavité du milieu eft appellée la fof-' 
fette du cœur J en Latin fcrobiculus cordis^ 8c les deux 
éminences antérieures, remarquables principalement 
aux femmes, font nommées les mammelles. 

Le bas-ventre, ou le ventre inférieur, le divife en 
partie antérieure, & en partie poftérieure : l’antérieure , 
que l’on appelle Vabdomen, fe fubdivile en trois ré¬ 
gions , dont la fupérieure s’appelle éÿigajlrique , la 
la moyenne, ombilicale^ 8c l’inférieure, kypogajlriqtte, 

La première commence au cartilage xiphoide, & fè 
termine deux travers de doigt au-deftiis du nombril. 
La fécondé commence où finit la première, & fe ter¬ 
mine deux travers de doigt au-deflbus; & la derniere 
s’étend jufqu’à l’os pubis. 

La région épigaftrique fe divife encore en trois 
parties, une moyenne, & deux latérales: la partie 
moyenne eft appellée épigajîre>i8c les latérales hypochon^ 
dres, l’une au côté droit, & l’autre au côté gauche. 
Ces régions font nommées hypochondves, d’un mot Grec 
qui lignifie au-deftbus des cartilagcs,parce qu’elles font 
au-delïbus des cartilages des faufles côtes, 

La partie moyenne de la région ombilicale, eft ap¬ 
pellée Ÿombilicy ou le nombril ; & les latérales fe nom¬ 
mes les cotés» 

La région hypogaftrique fè divife en deux régions, 
l’une fupérieure, & l’autre inférieure : la fupérieure fe 
fùbdivife entrois parties ; fçavoir, une moyenne, & 
deux latérales : la moyenne s’appelle Vhypogajîre, & les 
latérales font nommées les îles ou les flancs» 

La région hypogaftrique inférieure fe fubdivife aiiftî 
en trois parties ; une moyenne, nomméepénil ou pubis^ 
êc deux latérales, qu’on appelle les aîms. Le pénil coîîv- 
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mence à fe couvrir de poil à Tage de quatorze ans, ou 
environ, aux garçons, & ordinairement à douze ans 
^ux filles* 

La partie la plus bafle du ventre inférieur, où (e 
trouve la veffie de l’urine dans les deux fexes, & 
à laquelle le membre viril & le ferotum font fuf- 
pendus aux hommes, & où eft aufii renfermée la ma¬ 
trice dans les femmes, fe nomme le bajjin de l'hy^O’- 
gajîre, 

La partie poftérieure du bas-ventre , fe divife en 
fupérieure, & en inférieure. Parla fupérieure on entend 
ce qu’on appelle le rahle aux animaux, & les lombes 
aux hommes. Les parties inférieures font moyenne Sc 
latérales; la partie moyenne s’appelle la raye qui fe ter¬ 
mine à l’anus, qui eft l’ouverture du fondement ; les 
latérales font les fefles* 

On remarque encore au bas du ventre l’efpace qui eft 
entre l’anus & le ferotum^ aux hommes, entre l’anus 
& la vulve , aux femmes , que l’on appelle lepe'rinée» 
Les parties honteufes ou génitales des deux lexes s’y 
font aufli remarquer; nous en parlerons en tems Sc 
lieu. 

Les parties du corps que l’on nomme fes extrémité} , 
fe divifent en fupérieures, & en inférieures. 

Les fupérieures font les bras, que d’autres nomment 
la grande main ; les inférieures, que l’on appelle aufii le 
grand pied t font les cuiflès & les jambes, tant du côté 
droit, que côté gauche. 

Le bras s’étend de chaque côté, depuis l’épaule 
jufqu’aux extrémités des doigts : il fe divile en trois 
parties, qui font le bras proprement dit, l’avant-bras, 
& la main proprement dite : cette derniere fe divife 
aufii en trois, qui'font le carpe, le métacarpe, & les 
doigts. 

Le bras proprement dit, s’étend depuis la jointure 
de l’épaule jufqu’à celle du coude. L’avant-bras com¬ 
mence au coude, & finit au poignet. ' 

La main proprement dite, comprend le carpe, qui 
s’étend depuis la jointure du poignet, jufqu’à deux tra¬ 
vers de doigts au-defilis ; le métecarpe qui s’étend 
jufqu’aux doigts, duquel la face intérieure s’appelle la 
paume de la main ; Sc la face extérieure le dos de la main y 
Sc les doigts, dont le premier & le plus gros eft nommé 
le pouce : le fécond s’appelle l’indicateur , parce que 
l’on s’en fert quand on veut montrer quelque chofe : le 

Dîvi^7r>n 
des extrémj 
tés fupciicü 
tes. 



Divifîon des 
extrémités 
inferieures. 
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troifiéme, qui eft le plus long de tous, eft appelle Iff 
doigt du milieu, à raifon de fa fituation : le quatrième 
eft nommé Y annulaire^ à caufe qu’on le fait entrer dans 
le cercle des bagues: & le cinquième s’appelle le àoîgi 
auriculaire; parce qu’étant le plus petit & le plus pointu, 
on peut s’en fervir préférablement aux autres , pour 
nettoyer dans le conduit des oreilles, les ordures qui s’y 
amal^nt. 

Les extrémités inférieures fe divifent comme les fu- 
périeures, en trois parties qui font la cui£e, la jambe , 
& le pied proprement dit. 

La cuilfe s’étend depuis l’aine jufqu’au genou ; la 
jambe depuis le genou jufqu’aux malléoles , qui font 
deux éminences qui fe trouvent aux deux côtés de la 
jointure de la jambe avec le pied : par rapport à leur 
lituation, on les divife en malléole interne , & en 
externe, 

La partie poftérieure de cette fécondé partie, eft 
nommée communément le gras ou le mollet de la jambe. 

Lep/Vd proprement dit, qui s’étend depuis les mal¬ 
léoles jufqu’aux extrémités des doigts , fe divife en 
trois parties, qui font le tarfe, le métatarfe, & les 
orteils ou les doigts du pied. 

Le tarfe eft la partie du pied qui tient à la jambe im¬ 
médiatement, laquelle s’étend depuis les malléoles, 
jufqu’aux os qui forment le métatarfe ; la partie pofté-' 
rieure du tarfe s’appelle le talon. 

Le métatarfe eft compris depuis le tarfe jufqu’aux 
orteils ; fa partie fupérieure forme le deffus du pied, & 
fa partie inférieure le delTous, que l’on nomme h plante 
du pied, 

La troiliéme partie du ptVd proprement dit, com¬ 
prend les cinq orteils, qui répondent aux cinq doigts de 
la main, fi ce n’eft qu’ils ont moins de volume en tout 
fens, à l’exception du pouce. 

La divifion que l’on vient de faire du Corps Humain , 
en fon tronc,& en fes extrémités^aufti-bien que la déno¬ 
mination & la circonfeription des différentes parties qui 
fe montrent à la vue fur toute fa furface ; tout cela eft 
principalement utile aux Chirurgiens, pour bien faire 
leurs rapports en Chirurgie, & pour inftruire à fond le 
Magiftrat de la fituation des bleffures, & de la confé- 
quence des playes ou des contufions qui peuvent inté- 
relTèr d’autres organes qui font au-deffbus de ceux que 
Fon voit & dont on parlera dans la fuite. , 
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Explication des Figures de la pre¬ 
mière PLANCHE 5 qui repréfente un 
Homme vu par devant, où l’on fait remar¬ 
quer la plûpart des parties extérieures, * 

A Le front, 
B Le fyncifut, 
C Üocciput, 
B) Les tempes, 
E La nuque, 
F La gorge, ■ ' 
G Lafojfette du cæur, 
1 La région épigaftrique, 
2 La région ombilicale, 
5 La région bypogajlrique, 
H H Les hypochondres, 
\ Vombilic ou le nom.bril, 
K Les îles ou les flancs, 
L Lepénil, 
M Les aines. 
N Les lombes, - 

O Les fejfes, 
P P Les bras: 
QQ Le pli du coude, 
R R Le carpe, 
S T Le métacarpe, 
S La paume de la main, 
T Le dos de la main, 
V V Les cuijfes, 
U U Les genoux. 
Il Le gras de la jambe, 
W Le tarfe, 
X* La malléole interne, 
Y Le talon, 
Z Z Le métatarfe, 
1.2. 3.4. Lej doigts & 

les orteils. 
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ARTICLE PREMIER. 

Vïvijïon & énumération des Parties ^rîncipef 

qui entrent dans la compo/îtîon du Corps 

de îHomme» 

ON donne le nom de Parties principes à celle? qui 
fervent à la formation de toutes les autres, & 

auxquelles on peut réduire ces dernieres, en les dé-? 
compofant. On leur a donné aulïi le nom de Parties 
lîmples , quoiqu’abfulument parlant, elles ne le foient 
pas; mais on les a confidérées relativement aux autres, 
& de cette maniéré elles paroiflent Amples ; c’eft-à- 
dire, par comparaifon à celles qui font compofées. 

En général on diftingue deux fortes de Parties prin¬ 
cipes dans notre Corps : les unes font folides, les au-j 
très font fluides : ces dernieres portent généralement 
le nom d'humeurs. Les folides contiennent, renfer¬ 
ment , font agir & circuler les fluides ; c’eft fur ces 
Parties que Part de la Chirurgie s’exerce, & par confé- 
quent ce font celles que les Chirurgiens doivent s’ap¬ 
pliquer à bien connoître. L’Anatomie eft la Science 
qui leur en développera la ftrudure : cette Science 
n’examine que fuperfîciellement,& commejen paflant, 
les Parties fluides ou les humeurs ; elle n’en fait point 
fon objet capital : cet examen eft du reflbrt de la 
Phyfîologie. Sans doute qu’il eft utile qu’un Chirur¬ 
gien ait au moins une teinture de cette derniere 
Science ; mais je ne ’penfe pas qu’il foit d’une abfoluë 
néceflité pour lui de l’approfondir, & de s’y appliquer 
autant que les Médecins doivent le faire : d’après ce 
que nous venons de dire, il eft aifé de concevoir que 
nous traiterons ici fpécialement des Parties folides du 
Corps, &que fl nous difons quelque chofe des hu¬ 
meurs , ce ne fera qu’autant que l’occaflon s’en pré- 
fentera , & que la chofe aura trait à la miatiere que 
nous traiterons. 

La plus grande partie des humeurs eft connue meme 
de la multitude : quel eft l’homme qui ignore ce que 
c’eft que le fang, l’urine, la falive , la bile, les larv 
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mes, Scc ? Or, les Médecins ont coutume de diftinguet 
en général de deux fortes d’humeurs : les unes font né- 
celîaires pour le foutien de la vie, & doivent refter 
dans la machine ; leur épuifement cauferoit la mort 9 
tel eft le fang, par exemple. Les autres humeurs font 
deftinées à être challées du corps, dans lequel elles 
porteroient le trouble, ü contre l’ordre de la nature, 
elles y étoient retenues : telle eft l’urine. Ces humeurs 
fe nomment excrémentielles : il en eft encore, qui 
après avoir été féparées de la maftê, y rentrent en par¬ 
tie , & font en partie expulfées au-dehors ; la bile , la 
lèmence, la làlive font de ce genre , & on les appelle 
récrémemitielles. 

Les parties folides qui entrent dans la compofîtion 
de toutes les autres fans aucune exception, & qui par 
conféquent en font les principes, font les fibres ; les 
parties les plus fimples après les fibres, font les mem¬ 
branes ; enfuite les vaiffeaux languins & lymphati¬ 
ques, les nerfs ;puis les os, les ligamens, les cartilages ; 
& enfin les chairs, les glandes & les mufcles. 

Il eft clair qu’on doit avoir une idée de toutes ces 
parties, avant d’étudier celles qui en font compofées i 
l’objet de cette Introdudion fera donc de traiter de 
toutes ces parties en général : commençons par les 
fibres. 

A R T I CL E I L 

Des Fibres* 

Le s Fibres font desfilamens déliés, capables de 
reffort, qui compofènt le tilfu de toutes les au¬ 

tres parties du corps ; enforte que la différente fub- 
ftance des parties, dépend de la diverfité & de l’ar¬ 
rangement des Fibres qui en forment la trame ou le 
tiffu. 

Ces filamens peuvent être divifés, ou à raifon de 
leur matière, ou à raifon de leur progrès , par rapport 
ù la longueur, largeur, ou Tépaiffeur & profondeur 
de tout le corps, ou de fes parties. Eu égard à leur 
matière, on reconnoît des Fibres charnues, tendi- 
ï\Ç;ufes , «ieînt>raneufes j iieryeufes, ligamenteufes j 

J 

Fibres ; leur 
déâmtion.j 

Divinofi 
des Fibres. 



tes Fitres 
ont des cavi¬ 
tés. 

i 
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offeufes, Scc. & par rapport à leur progrès, on en 
peut faire de droites & de courbées. Les droites ont 
été divifées par les Anatomiftes, en longitudinales , 
obliques, & tranfverfales ; comme on peut les voir fur 
la Planche, où on les a difpofées dans l’état qu’elles 
entrent en la compofîtion des autres organes. 

On peut diftinguer les Fibres courbées, en circu¬ 
laires , en celles qui ont une forme d’arc, en celles 
qui ont des angles, auxquelles on ajoute, avec Sté- 
non, les Ipirales , que l’on peut obferver à la tunique 
charnue de l’œfophage des animaux , & non dans 
l’homme, où cependant ces Fibres font toutes viiibles 
dans le tiffu des parois du cœur. On apperçoit celles 
qui font en forme d’arc ; à la partie poftérieure de la 
trachée-artere. 

Les Anatomiftes modernes diftinguent en général 
de deux efpéces de Fibres , dont iis appellent les unes 
longues^ & les autres plates ', les premières font celles 
qui compofent eftentiellement les principales parties 
du corps : les autres forment le tiftii cellulaire, lequel 
enveloppe & couvre les Fibres longues de toutes parts, 
& les lie les unes aux autres : ces dernicres fibres, je 
veux dire les Fibres plates font en bien plus grand nom¬ 
bre dans la machine que les Fibres longues. 

Il ne faut pas ^imaginer que les fibres font tout-à- 
fait folides. Les Phyficiens veulent que les efprits cou¬ 
lent dans les Fibres des miifcles , qu’ils prétendent être 
des canaux qui ont des cavités ouvertes les unes dans 
les autres, & forment une forte de tiftii fpongieux : à 
la vérité, ces cavités ne font pas vifîbles ; mais on eft: 
convaincu de leur néceftité, par une expérience qu’au¬ 
cune perfonne raifonnable ne peut contredire. L’ex¬ 
périence confifte en ce que toutes les fois qu’un mufclê 
entre en aéfion , fes Fibres fe racourciffent confidéra- 
blement, & fe gonflent en même tems. Or, on ne 
fcauroit concevoir comment des Fibres flexibles peu¬ 
vent fe gonfler, & fe raeourcir en même tems, que par 
le moyen d’une matière qui fe gliftè dans une cavité 
qui les pénétre d’un bout à l’autre. 

L’expérience nous apprend aufïi que le fang coulé 
dans les fibres charnues des mufcles, & que dans les 
cavités des Fibres qui font mouvoir le ventricule, les 
înteftîns ^ d’autres parties membraneiifes, il coule un 
fuc très-fubiil, aftcz femblable.à la lymphe, & fans 
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îequiel ces organes ne pourroient pas fe mouvoir ; auffi 
eft-il fort probable que les efprits animaux trou¬ 
vent le moyen de s’infinuer dans les petites Fibres qui 
lient enfemble les Fibres charnues des mufcles ; ce 
que l’on comprendra mieux en lifant le Chapitre 
où nous parierons exprelTément de la ftrudure des 
mufcles. 

L’ufage des Fibres eft de donner aux organes qu’el- Ufages 
les compofent, la fermeté &la conliftence dont ils ont 
befoin, & la puifîance d’exécuter les mouvemens aux¬ 
quels ils font deftinés, comme nous le prouverons par 
la fuite. On a coutume de dire qu’en général les Fibres 
exercent trois mouvemens différens ; fçavoir, celui 
d’élafticité, celui de contradion, & le mouvement 
tonique : il n’y a pas de difficulté fur les deux premiè¬ 
res efpéces ; chacun convient que le mouvement d’élaf- 
ticité, eft celui par lequel une Fibre allongée, tiraillée, 
comprimée, &c. fe remet d’elle-même dans l’état du¬ 
quel un effort étranger l’avoit fait fortir : or, toutes 
les Fibres de notre corps font élaftiques, les unes plus, 
& les autres moins : celles des ligamens & des arteres, 
par exemple, ont bien plus de reffort que celles des os , 
&c. Quant au mouvement de contradion , c’efl celui 
par lequel les Fibres fe racourciffent, à-peu-près com¬ 
me on voit certains vermifleaux, le faire: ce mouve¬ 
ment eft propre aux fibres mufculaires ou charnues , 
que l’on appelle auffi à caufe de cela , Fibres contrac-- 
tiles’y & c’eftenfe racourciffant ainfî, qu’elles tirent 
& font mouvoir les parties auxquelles elles font atta¬ 
chées par leurs extrémités. On ne convient pas égale¬ 
ment fur la nature du mouvement tonique : il eft affez 
inutile de rapporter ici tout ce qu’on en a dit ; voici 
ce qu’il me femble qu’on en doit dire : naturellement 
la Fibre a un certain degré de tenfion ; & c’eft ce qu’on 
nomme le ton ou le tonus de la Fibre : or, le mouve¬ 
ment par lequel cette tenfion augmente , eft le mou¬ 
vement tonique ; toutes les Fibres fenfibles joüifient 
de ce mouvement : il joué un très-grand rôle dans 
l’œconomie animale , & les Médecins doivent y 
faire beaucoup d’attention dans le traitement des 
maladies. 

Il eft des fibres dures, & qui font privées de la fa¬ 
culté de fentir ; telles font les fibres des os & des car¬ 
tilages : les autres font molles, & ce font celles qui 
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entrent dans la compolition des autres parties du 
corps. 

Parmi les principes dont la Fibre eft formée, le 
principe terreux eft celui qui domine ; on diroit 
prefque que toutes les Fibres des animaux ne font fai¬ 
tes que de molécules terreftres. 

Quoi qu’il foit affez vraifemblable que les Fibre i 
font creufes, cependant on ignore encore leur vraie 
ftruéiure intérieure ; & tout ce qu’on en a dit jufqu’à c e 
jour, n’eft que conieéiural, & il n’y a pas gr andfonds 
à faire deffus. 

ARTICLE II 1. 

D(s Membranes. 

Ce que c’eft T E S Membranes font des toiles, dont la trame eft 
queiesmem- 1 j formée de fibres, qui ont de la foiipleftê du 
bmnes. reiiort, & qui font étendues fur toutes les parties du 

corps, tant intérieurement qu’extérieurement. 
leurs diffé- toües, font felon les lieux où elles fe trouvent, 

nnces. plus minces ou plus épaifles, plus lâches ou plus ten¬ 
dues , plus ou moins fenfibles : leurs dimenfions en lon¬ 
gueur ou en largeur, fe moulent fur les parties qu’elles 
environnent. Enfin la blancheur des Membranes , qui 
eft leur couleur naturelle, & leur tranfparence , ont 
auffi du plus ou du moins, felon qu’elles font plus ou 
moins parfomées de vaifteaux fanguins. 

Les membranes les plus remarquables font au fœtus, 
ie chorion & l’amnios, qui l’enveloppent, & qui con¬ 
tiennent les eaux, dans lefquelles il nage pendant tout 
le tems qu’il féjourhe dans la matrice, & qui s’écoulent 
au tems de l’accouchement. L’épiderme, la peau, & 
la Membrane graifteufe environnent le corps humain 
de toutes parts : d’autres Membranes revêtent intérieu¬ 
rement les principales cavités, & fe replient même fur 
les vifcercs qui y font contenus, comme les méninges 
à la tête, la pleure à la poitrine, & le péritoine au 
bas-ventre : prefque tous les os font couverts de leur 
périofte : le péricarde enveloppe le cœur, &c. 

Un repli de la pleure forme dans le milieu de la 
poitrine une eloifon membraneufe, qu’gn ngjxime Iç 
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wédîajlin^ & qui fépare cette cavité en deux parties. 
Elle fe replie auffi fur le poumon ; & la trachée-artera 
en a une particulière, qui accompagne toutes fes di* 
vifions. 

Dans la cavité du bas-ventre , le péritoine fc replie 
àuffi fur tous les vifeeres qui y font compris, comme 
font le foye, la rate, Feftomac, le méfentere, les in- 
leftins, les reins, la veffie, &c. 

Enfin plufîeurs Membranes ou tuniques forment les 
conduits qui fe diftribuent dans toute la machine ani¬ 
male ; fçavoir , ,les arteres qui conduifent le fàng du 
cœur aux extrémités, & les veines qui le rapportent 
des extrémités au cœur, & font ainfi circuler le fang 
fans ceffe & fans interruption. Les Membranes for¬ 
ment aulïi les tuniques déliées des vaiffeaux lympha¬ 
tiques , qui contiennent la lymphe ; & elles accompa¬ 
gnent les nerfs qui diftribuent dans toute Fétenduë 
du corps, Tefprit animal , pour le fentiment & le 
mouvement de toutes les parties. Voyez P/. II. Fig* 2. 
A. B. 

De ce que l’on vient de dire, il eft aifé de recueillir ufages doi? 
quels Ibnt les ufages des membranes. 1°. Elles couvrent Membranes, 
& défendent d’autres parties, comme la dure &la pie- 
mere qui couvrent le cerveau. 2^. Elles forment tous ^ 
les conduits qui fe diftribuent dans toute l’étenduè de 
iamachine, pour la circulation des fucs dont elle a 
befoin pour fa fubfiftance ; & elles forment aufli beau¬ 
coup d’autres parties qui font toutes membraneufes, 
comme l’eftomac , les înteftins, la veflie de l’urine , 
celle du fiel, & d’autres parties. 3"^. Elles fervent à 
attacher & lier enfemble certaines parties, qui feroient 
autrement vagues & confufes, comme le méfentere , 
qui lie & attache le conduit inteftinal depuis l’orifice 
inférieur de l’eftomac jufqu’à l’anus. 4®. A féparer la 
cavité de la poitrine, en droite & en gauche, au moyen 
Tdu médiaftin. A fervir d’organes aux fenfations 
extérieures, comme la rétine à la vifion ; la Membrane 

. qui tapiffe les lames du nez, à l’odorat 5 celle qui revêt 
la langue au goût ; la Membrane du tympan, à l’oiiie ; 
la peau à l’attouchement. Les Membranes fervent en¬ 
core fpécialément à foutenir les divifions des vaif¬ 
feaux fanguins & lymphatiques, & à les conduire sûre¬ 
ment à leur deftination : aufti peut-on alTûrer que 
certainement il y a une Membrane dans l’endroit 

Tams L ’ 4 
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ou l’on voit les vaiireaux fanguins fe ramifier. 
Comme les Membranes font fort fufceptibles d’m-** 

fîammation, on donne aux inflammations qui leur arri“ 
vent différens noms, félon lès dilférens lieux où elles 
fe trouvent : Tinflammation qui arrive à la tunique de 
foeil la plus extérieure , dite conjonélive, eft appelle© 
Gphthalmie ; celle qui arrive aux Membranes qui enve¬ 
loppent le cerveau, efl: appellée phrénéfie^ celle qui 
arrive à la pleure, fe nomme pleuréfie ; aux Membranes 
qui couvrent les glandes & les mufcles du golîer, efqui- 
nancie» 

ARTICLE IV. 

Des Vaijfeaux Sanguins* 

SI l’on conçoit une membrane roulée de maniéré 
qu’elle laiiïe à l’intérieur un tuyau cilyndrique, on 

aura fidée d’un vaiflTeau : or, quoique tous les Vaiiïèaux 
du corps foient ainlî formés, & que par conféquent ils 
foient tous du même genre par rapport à cette ftruclure 
générale ; cependant les différentes liqueurs qu’ils con¬ 
tiennent, la différente épaiflèur de leurs tuniques, & 
fur-tout leurs adions diverfes, établilTent des différen¬ 
ces entr’eux. 

Eu égard à la liqueur qu’ils contiennent, il y en a 
de Sanguins ; ce font ceux dans lefquels le fang cir¬ 
cule ; de lymphatiques qui charient la lymphe^; d’autres 
font remplis d’air comme ceux du pouimon ; d’autres 
enfin fervent à la diftribution des efprits animaux ; ce 
font les nerfs. 

Les Vaifleaux fanguins font en général artériels 8c 
veineux : donnons une idée des uns & des autres. 

Les arteres font des tuyaux élaftiques, dont les tuni¬ 
ques font épaifies, dans lefquels on obferve très-mani- 
feftement une pulfation continuelle, & qui fontdefti- 
ués à porter le fang du cœur à toutes les parties du 
corps. 

Les Anatomifles ne conviennent pas entr’eux fur la 
nature & le nombre des tuniques des arteres : il y en a 
qui prétendent que toutes , à l’exception de celles qui 
font dans le cerveau & le cervelet, ont une membrane 
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thamië, qui fe contrade pour pouflèr lefang , & le 
faire circuler : d’autres nient l’exiftence de cette tuni¬ 
que mufculaire, & foutiennent que le relîerrement de 
i’artere dépend feulement de fon élafticité, laquelle 
eft en effet fort confidérable. 

La pulfation des arteres dépend de leurs mouvemens 
de dilatation & de relferrementda dilation de l’artere fe 
fait quand elle reçoit le fang qui lui eft envoyé du cœur: 
rinftant d’après les fibres élaftiques des arteres fe re¬ 
mettent dans l’état duquel la dilatation les avoit tirées ; 
ce qui ne fçauroit fe faire fans que le calibre du vailTeau 
ne diminue, fans que la liqueur contenue dans le canal 
ne foit comprimée & forcée de s’avancer vers le lieu 
on la réfiftance eft moindre : le mouvement de dilata¬ 
tion porte chez les Anatomiftes le nom de dmjîole; & 
âls appellent fijlole le relTerrement ou la contradion de 
l’artere. 

, L’ufage des artères eft afiez facile à déterminer , 
d après ce que nous venons de dire : ces tuyaux ont été 
faits pour porter le fang du cœur à toutes les autres par¬ 
ties du corps ; ce qui y entretient la vie & le libre exer¬ 
cice des fondions, que l’on voit cefier aufii'tdt que les 
arteres ceflent leur adion : la feule force du cœur ne 
fuffiroit pas pour faire pénétrer le fang dans les der¬ 
nières diftributions des arteres, & dans des lieux fort 
éloignés : la contradion des arteres fuppléeà ce défaut, 
& ajoute a la vitefie que le làng reçoit du cœur, 
ce qui lui manque pour parvenir au lieu de fa def- 
tination. 

Les veines font des VaiîTeaux Sanguins, dont les 
tuniques font fines, minces & tranlparentes, dans lef- 
quelles on n’obferve point de pulfation, & dont la fonc¬ 
tion eft de rapporter au cœur le fang que les arteres ont 
diftribué au refte du corps. 

Les Anatomiftes n’ont jamais admis de tuniques 
mufculaires dans les veines ; quelques - uns feule¬ 
ment ont prétendu que la portion delà veine-cave la 
plus voifine du cœur étoit chargée d’une lame muf¬ 
culaire afiez mince, de la contradion de laquelle 
ils ont dit que le battement de cette portion de 
la veine-cave dependoit; ce que je ne crois pas véri¬ 
table : non-feulement les veines n’ont point de tuni¬ 
que mufculaire, ni rien qui en approche ; mais de plus 
feurs meiAbranes gntfçrtpeu d epaifiêur & de forcer 
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cequi fait qu’elles fe rompent, fe crèvent, ou fê difteil- 
dent avecalTez de facilité; enfin leur tranlparence eft 
telle,jque la couleur du fang qu’elles renferment parole 
à travers de leurs membranes. 

On n’apperçoit aucun battement, aucune pulfation 
dans les veines ; ce qui vient principalement de ce 
que ces vaifîeaux reçoivent le fang d’une maniéré égaie 
& uniforme, au lieu que les arteres le reçoivent d’une 
façon inégale, par jets alternatifs : fans doute que la dé- 
licatefiè des tuniques des veines contribue auffi à les 
priver d’action ou de pulfation , au moins fenfibles. Le 
fang qui pafie dans les veines, y coule fort lentement , 
au heu qu’il s’élance dans les arteres avec rapidité , & 
continue à y circuler avec beaucoup de vîteflè. Quand 
on dit que les veines font fans aéhon5ii ne faut pas pren¬ 
dre cette exprefiiqn dans la derniere ri*gueur ; car leurs 
tuniques étant jufqu’à un certain point, élaftiques, il 
eft clair que cette élafticité doit opérer une aélion; mais 
elle eft fort petite , & tout-à-fait infenfible ; cequi 
fait que les Anatoniiftes n’y ont aucun égard* 

Après que le fang apporté par les arteres, a rempli 
dans les différentes parties du corps, les fondions 
auxquelles la Nature l’avoit deftiné , il eft repris par 
un nombre prodigieux de petits vaiffeaux veineux , 
qui fe réunifiant plufieurs enfemble, font des troncs 
un peu plus gros, lefquels fe joignant & fe confondant 
à leur tour plufieurs en un feul, font un tuyau d’un ca¬ 
libre plus confidérable ; enfin tous les gros rameaux 
ainfi formés vont fe rendre à une veine plus gofiè en¬ 
core, appellée qui s’ouvre dans l’oreillette 
droite du cœur, & y verfe le fang qu’elle a reçu de 
tous ces vaifieaux. Ce mouvement par lequel le fang 
eft porté du cœur aux parties, par les arteres, & en 
revient par le moyen des veines, eft ce qu’on nomme 
la circulation du fang, dont je rapporterai les preuves 
& les phénomènes au commencement delà troifiéme 
Partie de ce premier Volume. 

Si l’on demande quelle eft la maniéré dont les premiè¬ 
res racines des veines communiquent avec les dernieres 
ramifications des arteres ; voici ce que je répondrai. 
I Que jufqu’à préfent la matière n’a pas été fort éclai- 
rce^, & que l’Anatomie n’a pas encore jetté affez de jour 
là-defiiis, pour qu’on piiifié prononcer d’une maniéré 
décifîye» 2,”. Qu’il y a bien de l’apparence que cette 
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coinmunication ne fe fait pas de ia meme manieté 
^ans toutes les parties du corps humain : que dans cer¬ 
tains endroits, comme la rate, les corps caverneux 
de la verge, &c. on voit diftinftement un efpace^rem- 
pli d’une luBftance fpongieufe entre les extrémités des 
arteres & les racines des veines, & que dans ces parties 
le fang fe^ répand dans la fubftance fpongieufe avant 
que de palier des vailïèaux artériels, dans les veines. 

Que dans les autres parties du corps où l’on n’ob- 
ferve point une pareille ftuélure , il arrive peut-etre 
que les arteres & les veines s abouchent, &^que les 
veines ne font que la continuation des arteres réfléchies 

dégénérées. _ ^ ^ . 
Comme l’aftion des veines eft,ainfi que nous l avons 

dit, fort petite, & prefque nulle , il auroit été à crain¬ 
dre que le fang ne s’y arrêtât, & ne revint fur fes pas , 
fur-tout quand il eft queftion de monter^ contre foii 
propre poids, comme il arrive aux extrémités infé¬ 
rieures; par exemple, quand on eft debout: pour pré¬ 
venir ce danger l’Auteur de la Nature a place la plus 
grande partie des veines, près des mufcles, dont le 
gonflement fert à exciter le mouvement du liquide par 
la preflTion qu’il fait fur les vaÜTeaux , Se de plus il a 
mis des foupapes , des valvules dans l’intérieur de ces 
tuyaux, afin d’empêcher le retour de la liqueur, la 
foutenir dans le tems qu’elle monte : nous parlerons 
plus au long de ces valvules en cpmmençant l’expofi* 
tion de l’Angiologie. 

Les veines different donc des arteres par ia deiica- 
tefte de leurs tuniques, par leur défaut de pulfation , 
par les valvules qu’on y obferve , & fur-tout par leur 
ufage qui eft de rapporter le fang au cœur, tandis que 
Içs arteres le portent du coeur au refte du corps. 
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ARTICLE V, 

Des Vatjjeaux Lymphatiques, 

ON appelle Vaifîeaux Lymphatiques , certains. 
tuyaux dont les tuniques font fines & tranfparen- 

tes, qui charient une liqueur claire comme defeaude 
roche, &: que Ton trouve dans toutes les parries du 
Corps humain, auprès des vaifleaux fanguins , qu iis 
accompagnent dans leur trajet. 

Ces VaifTeaux étoient inconnus aux Anciens : quel¬ 
ques-uns d’entre eux paroifient cependant les avoir 
entrevus, & ils en ont fait une forte de mention : il y a 
environ cent ans que Bartholin les découvrit, & en fit 
une defcription exade : depuis ce tems ils ont été vus & 
démontrés par tous les Anatomiftes, 

Les tuniques des Vaifieaux Lymphatiques font au 
nombre de deux, fi l’on en croit quelques Auteurs r 
apparemment qu’ils prennent pour la première tuni¬ 
que du canal, le tifili cellulaire dont il eft enveloppé : 
au refte, quelque foit le nombre de ces tuniques, elles 
font fi délicates Sc fi fines, qu’il n’efl: pas poflible de 
voir ni de découvrir le tuyau : quand une fois il 
s’eft vuidé de la liqueur qu’il contenoit , il fe perd 
alors, s’efface & échappe abfolument à la vue ; ce qui 
fait qu’on ne peut appercevoir les VaifTeaux Lympha¬ 
tiques que dans les animaux qui viennent d’expirer , & 
dans le corps defquels la lymphe n’a pas encore tout-à^- 
fait cefTé de circuler, encore faut-il pour cela faire des 
ligatures qui arrêtent le cours de la liqueur, & fafîent 
gonfler les vaiffeaux : cette difficulté de les découvrir 
eft fans doute la raifon pour laquelle ils ont été fi iong- 
tems inconnus, 

La tranfparence du liquide que les vaiffeaux en quef- 
tion contiennent, lui a fait donner le nom de lymphe, 
& celui de lymphatiques aux VaifTeaux eux-mêmes. 

Il y a dans ces tuyaux un grand nombre de valvules 
lemblables à celles des veines, & qui ont les mêmes 
ufages : elles font en bien plus grand nombre que dans 
les veines, placées à peu de diftance les unes des 
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itutfès ; d’où il arrive que quand les'vaiileaux font gon¬ 
flés par l’amas delà lymphe, qu’une ligature arrête 
dans fon cours , ils paroiflent noueux, & comme faits 
par i’alTemblage d’un grand nombre de grains de cha¬ 
pelet, mis bout à bout les uns des autres : ces petites' 
tumeurs font formées par la lymphe qui s’arrête entre 
les deux valvules : la’plus grande partie des vaiffeaux 
lymphatiques, connus, va fe rendre & fe décharger 
dans le canal tliorachique, & le réfervoir de Pequet; 
mais avant d’y arriver , ils s’arrêtent à certaines glan¬ 
des que l’on nomme lymphatiques&: que l’on trouve 
au méfentere, dans les aines, fous les aiffelies , au 
col, &c. On ne doute pas que la lymphe, en traver- 
fant ces glandes n’y reçoive une préparation utile : le 
canal thorachique & le réfervoir de Pequet, font à l’é¬ 
gard des lymphatiques, ce que la veine cave fait à 
l’égard des veines fanguines. 

On ne fçait encore rien de bien précis, & de bien 
certain fur la maniéré dont les lymphatiques des vif- 
ceres & des extrémités prennent leur origine ; o^^ fçait 
feulement que ceux que l’on démontre pour l’ordi¬ 
naire, accompagnent les veines, & font eux-mêmes 
veineux ; c’eft-à-dire, qu’ils rapportent la lymphe dts 
extrémités au conduit thorachique, &c. De nos jours, 
on affure avoir découvert des Vaiffeaux Lymphatiques 
artériels, ou , ce qui revient au même, des arteres 
lymphatiques : tout le monde* n’eft pas encore cou- 
vaincu de l’exiftence de ces vaifléaux : on a répandu 
là-deffus des doutes que le tems éclaircira : on eft rede¬ 
vable à M. Ferrein de cette découverte. 

ARTICLE VI. 

Des Nerfs, 

LEs Nerfs font des cordons blanchâtres, ronds, 
d’un tiffu fort ferré, prefque point élaftiques, qui 

viennent du cerveau , du cervelet, de la moelle allon¬ 
gée ou de la moelle épiniere , & qui portent aux par¬ 
ties auxquelles ils fe diftribuent, le principe du fenti- 
ment & du mouvement. 

d iüji 
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A raifon de leur origine, on diftribuè les 'Nerfs eîf 
trois claffes ; fçavoir, ceux du cerveau , ceux de la 
moelle allongée, & en dernier lieu ceux de la moelle 
épiniere : ces derniers fe partagent encore enNerfs cer¬ 
vicaux , qui font ceux qui fortent entre les vertebres du 
col; Nerfs thorachiques ou dorfaux, qui s’échappent du 
canal de la moelle de l’épine, par les trous qui font 
entre les vertebres du dos ; Nerfs lombaires, qui for¬ 
tent entre les vertebres des lombes, & Nerfs facrés qui 
palTent par les trous antérieurs de l’os facrum. Le nom¬ 
bre des Nerfs de la moelle épiniere répond à celui des 
vertebres, & celui des Nerfs facrés au nombre des trous 
antérieurs de l’os facrum, 

iLa couleur de tous les Nerfs n’eft pas la meme ; il y 
en a qui font beaucoup plus blancs que d’autres ; il 
en faut dire autant de leur fermeté, de leur confiften- 
ce ; les Nerfs optiques, par exemple, ont bien plus de 
fermeté que les Nerfs olfadifs. Peut-être que la ftruc- 
ture intérieure de tous les Nerfs n’eft pas la même ; 
peut-être aufli eft-ce de cette ftrudure différente que 
dépend la diverfité des fenfations. 

Les nerfs naiftent de la moelle épiniere , par plu- 
fteurs filets qui fe réunifient, font une petite tumeur 
oblongue , appellée ganglion, de laquelle le Nerf part. 
Quelques-uns des Nerfs de la moelle allongée naifiènt 
aiiftl par plufieurs filets qui fe réunifient lans former 
de ganglions. Les membranes qui couvrent le cerveau, 
&c. fe prolongent avec les Nerfs, leur fervent dégai¬ 
nés, & les accompagnent dans leurs principales divi- 
lions : la première fe prolonge encore entre les fibres 
nerveufes, 8c les lie enfemble. 

On ne découvre aucune cavité fenfible dans les Nerfs, 
fi ce n’eft en les comprimant fortement. On fait fortir 
alors des petites goutelettes d’une humeur très-fine , 
que l’on voit manifefîement fuinter des extrémités de 
petits tuyaux très-déliés, qui occupent l’intérieur du 
Nerf. C’eft fans doute par ces tuyaux que pafie le li¬ 
quide que l’on appelle efprit animal, qui fuivant toutes 
les apparences, fe filtre dans le cerveau, &c. & de-là 
fe répand à toutes les parties du corps. 

Quoi qu’il en foit de l’exiftence de cet efprit, il eft 
certain que les Nerfs fervent à porter aux parties, la 
vie, le fentiment & le mouvement : cela fe prouve 
fuffifamnient, par ce qui arrive dans k paralyfie, & 
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fur-tout parce que Ton voit tous les jours, que £ Ton 
coupe, ou £ i’on fait une forte ligature au Nerf qui 
le diftribuë à un membre , la paraiy£e y flirvient fur le 
champ, & le membre ne jouit plus de la faculté de 
lentir , ni de celle de le mouvoir. 

Les filets qui compolent un tronc de Nerf, fe répa¬ 
rent les uns des autres en arrivant aux parties, & cha¬ 
cun d’eux fe partage encore en d’autres filets plus petits; 
& c’eft ainfi que le fait la diftribution ou divifion des 
Nerfs, dont le nombre eft tel, qu’il femble que toutes 
les parties du corps en foient elfentiellement formées. 

Un tilTu cellulaire très-marqué lie les Nerfs aux par¬ 
ties, à travers lefquelsils s’infinuent ; communément 
les Nerfs font placés entre les mufcles, & quelquefois 
ils les percent, & palTent entre leurs fibres: le tilîu 
cellulaire qui les enveloppe , les maintient dans leur 
fituation, & les empêche d’en changer ; dans plufieurs 
endroits les Nerfs accompagnent les gros troncs des 
veines & desarteres. 

On obferve dans plufieurs endroits des communica¬ 
tions entre différons Nerfs : la maniéré dont fe font 
ces communications, n’eft pas la même par tout, & 
n’a pas encore été parfaitement éclaircie : la fympathie 
qui fe manifefte entre les principaux vifceres, ou pour 
mieux dire , entre toutes les parties du corps, paroît 
tiépendre principalement de ces communications des 
Nerfs. 

ARTICLE VIL . 

Des Glandes, 

LEs anciens Anatomiftes reconnoifibient dans le 
Corps humain, de trois fortes de chairs. ; fçavoir, 

h. chair proprement dite , la chair des vifceres & ceii© 
des Glandes. 

La chair proprement dite, eft une fubftance rouge , 
molle & fibreufe, telle qu’on la remarque au ventre 
des mufcles ; c’eft cette fubftance qu’on appelle rpcda- 
lement du nom de chair , & les fibres qui la forment 
portent particulièrement le nom de fibres charnues * 
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elles ont feules la propriété de fe contraéler ; c’efï-à-^ 
dire , de fe racourcir fenfiblement. 

Eralîftrate à appellé la chair des vifceres parenchyme ^ 
ou fang coagulé,ayant fait confîfter dans la coagulation 
du fang lesfubftances dufoye, de la rate, des reins & 
des poulmons ; mais c’eft une une vieille erreur ; & fi cet 
Anatomifte avoit bien examiné la ftrudure des vifce¬ 
res , il auroit reconnu dans quelques-uns une chair 
lèmblable à celle de tous les mufcles, comme dans 
ie cœur, par exemple ; il auroit trouvé que les autres 
auroient été formés de vailTeaux & de membranes ; 
& d’autres enfin de l’alTemblage d’un grand nombre 
de petites glandes, & aucun de ce prétendu fang 
coagulé. 

Pour ce qui eft de la fubftance glanduleufe dont la 
connoifiance eft très-néceffaire , nous fommes obli¬ 
gés d’en dire ici quelque chofe , en général, parce 
que n’ous n’aurons peut-être pas i’occafion d’en parler 
ailleurs. 

Les Glandes font des corps arrondis, d’une certaine 
confîftence, prcfque entièrement vafculeufe, qui fer¬ 
vent à féparer quelque fuc particulier de la mafte du 
fang: les Anatomiftes modernes qui les ont examinées 
avec le plus d’exaélitude, les ont divifées en conglo- 
bées & conglomérées. 

Les Glandes qu’ils ont û-ppeliéts conglobe'es , font 
celles qui font rondes, dont la furface eft égale & unie, 
& dont la fubftance ne fait qu’une mafie fans aucune 
interruption, & qui font enveloppées d’une membrane 
particulière ; telles font les Glandes lymphatiques, 
par exemple, les Glandes fébacées, les miliaires , 
&c. 

Les Glandes conglomérées font celles qui fontcom- 
pofées de plufieurs petits corps arrondis i c’eft-à-dire , 
de plufieurs Glandes conglobées , réunies & jointes 
cnfèmble : la furface de ces Glandes eft inégale, & 
leur figure varie,beaucoup : la Glande appellée pan-r 
créas ^ les Glandes falivales , & bien d’autres dont nous 
parlerons par la fuite , font de ce genre. 

Le nombre des Glandes ne peut pas fe déterminer , 
8c leur volume eft fort différent : celui des Glandes 
conglobées eft allez grand; la plus confidérable n’eft pas 
plus groffe qu’un® amande ; mais les Glandes conglo- 
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ïuérées ont plus d’étendue, pinfque le foye efl du nom¬ 
bre de ces dernieres. 

Chaque Glande, pour peu d’étendue qu’elle ait, eft 
pourvûë de quatre fortes de vai0eaüx ; qui' font unç 
artere, une veine , un nerf & un vailfeau excrétoire ; 
îl faut y ajouter un vaîffeau lymphatique, qui, à l’égard 
de certaines Glandes, peut aufïi fervir de vailfeau ex¬ 
crétoire, Y oyez PL II. Fzg. 9. 

Tous ces vailfeaux font nécelîàire's pour concourir .à 
îa fécrétion qui le fait dans la Glande ; car l’artere 
porte le fang dont la Glande doit féparer un fuc 
particulier; la veine &le vailfeau lymphatique rem¬ 
portent le rélidu du fàng & la lymphe; le filet ner¬ 
veux y porte f efprit animal, qui, par Ibn aélivité , 
contribue beaucoup à la filtration du fuc qui doit être 
réparé par la Glande, & empêche que les pores ne 
fe bouchent; enfin le conduit-excrétoire reçoit le fuc 
qui a été filtré, pour le charier au lieu qui doit le tenir 
en réferve. 

Mais ce que les Glandes du foye ont de particulier , 
c’eft qu’elles ont deux fortes de veines, qui font des 
branches de la veine-porte & de la veine-caVe ; la 
première de ces veines y fait l’office d’artefe , & porte 
le fang dans les Glandes, pour la filtration du fuc bi¬ 
lieux , parce queles arteres du foye font lèn fort petit 
nombre, par rapport au volume de ce vifcéré. 

Il eft évident que le véritable ufàge des Glandes, efl 
de fervir à la filtation de différens fucs qui doivent 
être féparés de la malfe du fang, & qui reçoivent difi- 
férens noms, félon les vifeeres qui fervent à leur fé-^ 
paration ; ainfî le fuc qui eft féparé par les Glandes de 
la fubftance corticale du cerveau, eft appellé efçrîe 
animal ; celui qui eft féparé dans les Glandes du foye , 
eft nommé fuc bilieux ; ainfi du refte. 

idjXl 
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ARTICLE VIIL 

Des MufcUs. 

Le s Mufcles font des parties organiques rouges ^ 
molles, compofées principalement de fibres char- 

nuës de nerfs, de vaifieaux fanguins & de membranes, 
& qui fervent à mouvoir les différentes parties du corps; 
ce qu’ils font en fe racourciflant. 

On divife les Mufcles en partie moyenne, qu’on 
nomme le ventre, & en extrémités , que les Anciens 
appelloient, Tune, la tête, & l’autre la queue : ces ex» 
trémités font pour l’ordinaire tendineuîës ou aponé- 
vrotiques. La partie principale & eflentielle eft la par¬ 
tie rouge ; les tendons & les aponévrofes ne font que 
des parties accefîbires : il y a même des Mufcles qui 
n’en ont point. 

Il y a des Mufcles qu’on appelle Jlmples^ & d’autres 
qu’on nomme compofe's : les premiers font ceux qui 
n’ont qu’un ventre, & dont les fibres font rangées 
dans le même ordre ; les autres ont plus d’un ventre , 
& leurs fibres font difpofées fuivant différens ordres. 
Ces derniers prennent différens noms fuivant la quan¬ 
tité de leurs ventres ou de leurs tendons. 

Les noms qu’on a donnés aux Mufcles, ont été tirés 
de leur figure, de leur fituation, de leur dîredion , 
de leur volume ou de leurs ufages : les noms tirés des 
ufages font les plus communs, & peut-être les plus 
utiles. 

Les Mufcles qui font une même adion s’appellent 
congénères ; on nomme antagoniftes ceux qui font des 
adions contraires ; ainfi les Mufcles fléchifîeurs de telle 
ou telle partie, font les antagoniftes desextenfeurs de 
la même partie. Quand i^^rive que tous les Mufcles 
antagoniftes fe contradent en même tems, la partis 
cft maintenue roide & immobile** 

La furface du Mufcle eft enveloppée & couverte 
d’une lame de tifTu cellulaire , que l’on nomme la 
membrane propre du Mufcle : ce tiftu cellulaire fe pro¬ 
longe entre les faifeeaux de fibres mufculaires, & entre 
les fibres elles-mêmes, & fert à lier toutes ces parties . 
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èîîfemble : il fert encore à conduire & à foutenir les 
petites ramifications des nerfs & des vaiffeaux fanguins 
qui pénétrent la.fubftance du Mufcle. 

Nous ne connoiflbns pas encore la vraie ftruélurc 
Ultérieure de la fibre mufculaire : il paroît affez raifon- 
nable de croire qu’elle eft creufe ; mais quelle eft la 
forme de cette cavité i* C’eft ce que rien n’a pu nous 
dévoiler jufqu’ici : on peut voir au commencement d® 
la Myologie, quels fyftémes on a formé là-deflus. 

Les tendons font des parties blanches , brillantes, 
d’un ti(Tu fort ferré, lefquelles font les extrémités des 
Mufcles,, & n’ont point la faculté de fe contra^er: il 
n’y a de différence entre les tendons & les aponévro- 
fes, qu’en ce que les tendons font arrondis, & fem- 
blables à des cordes , au lieu que les aponévrofes font 
tendues & épanouies comme des membranes; durefte 
c’eft la même ftruélure, & ce font les mêmes fibres qui 
font les unes & les autres de ces parties. 

Les fibres des tendons font la continuation de celles 
qui forment le ventre du Mufcle, &il ya autant de 
fibres dans le tendon , qu’il y en a dans la partie 
moyenne du Mufcle ; & fî le tendon eft blanc & inca¬ 
pable de contraélion, cela vient de ce que les fibres 
font fi étroitement ferrées & approchées les unes des au-^ 
très, que jufqu’à préfent les Anatomiftes n’ont pu faire 
pénétrer leurs injedions entre elles ; ce qui prouve que 
les vaiffeaux fanguins, n’y ont, & n’y peuvent avoir 
aucun accès dans l’état naturel. 

L’adion du Mufcle dépend de fon racourciffement r 
cette adion s’appelle contraCiion ; fon ;^méchanifm» 
n’eft pas encore bien connu : mais on conçoit fans 
peine que le Mufcle venant à fe racourcir, il doit tirer, 
& faire mouvoir celle des parties auxquelles il eft atta¬ 
ché , qui réfifte le moins : il y a un très-grand nom¬ 
bre de Mufcles qui n’exercent leur adion que quand la 
volonté l’ordonne ; mais il y en a quelques autres qui f® 
meuvent indépendamment de la volonté, fans qu’on 
y penfe, & même malgré nous : le premier mouve¬ 
ment , eft celui qu’on appelle le mouvement volontaire ; 
le fécond s’appelle inWomaiVe QUfÿontané\ 'ÛQn eft un 
tfoiijéme qui eft mixte. 
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ARTICLE IX. 

Des Os. 

Le s Os font les parties du Corps humain les plus 
dures & les plus légères. Ils ont une couleur plus 

ou moins blanchâtre, & un tiffu plus ou moins ferré & 
folide. La plûpart de ceux qui forment des articuia- 
,lions, ont leurs extrémités couvertes de cartilages, & 
Ibnt percés en plufieurs endroits par des petits trous, 
qui font très-fenfibles aux extrémités des grandsos, & 
au corps des vertèbres : outre cela ces Os font enduits 
d’une humidité ondueufe, 

Lorfque les Os n’ont pas ces qualités, qu’on les voit 
au contraire trop mous, noirâtres, jaunâtres, ou d’une 
blancheur terne & blafarde, & que leur furface eft iné¬ 
gale ; ce font les effets des différentes maladies auf- 
quelles ils font fujets. 

Quoique la blancheur foit la couleur naturelle de 
tous les Os, il y en a pourtant fur lefquels cette cou- 
îeut eft moins marquée ; comme ceux, par exemple , 
qui font fort fpongieiix, qui font couverts d’une lame 
offeufe fort mince, & qui ont beaucoup de vaift'eaux 
fanguins, (comme les cotes & les extrémités des grands 
Os, ) lefquels font d’un blanc obfcur, tirant un peu 
fur le rouge ; au lieu que ceux dont la ftrudure eft plus 
folide, comm.ele corps des Os de la cuiffe& du bras, 
ont plus de blancheur. 

La couleur des os varie aufti félon les âges : ils font 
plus rouges aux jeunes gens qu’aux adultes, parce que 
les Os des premiers ont beaucoup de vaifteaux fanguins 
qui fe defféchent & s’effacent dans les adultes, â caufe 
que les fibres offeufes, en fe groffftîant, s’approchent 
les unes dès autres, & compriment les vailieaux, de 
maniéré que le fang ne peut plus les trayerfer ; ce qui 
fait difparoître ces vaifteaux, 

La fubftance propre des Os eft infenfible ; cependant 
comme ils font prefque tous revêtus immédiatement 
d’une membrane , nomméepeV?o/?c, dont .le fentiment 
eft très-exquis, on attribue fbiiventâ l’os même la fen- 
fation douloureufe de cette membr^iie. Les dents ne 
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tbnt point recouvertes du périofte, comme le font tous 
les autres Os qui en font par tout recouverts, à l’excep¬ 
tion des endroits par lefquels ils s’entretouchent & 
s’emboîtent les uns avec les autres. Les fibres dont 
cette membrane eft compofée, ne font pas entrela¬ 
cées ; mais elles font pofées les unes fur les autres : cette 
membrane eft polie extérieurement, raboteufe à fa fur- 
face interne, & adhérente à l’Os, par des vaifieaux 
fanguins & par des filamens nerveux. Lorfque le virus 
vénérien attaque cette membrane, les malades fouf- 
frent de cruelles douleurs , principalement pendant la 
nuit. 

Les Os eh eux-mémes ne foiit qu’un tiffu de fibres 
oiïeufes, ou de petits canaux prelTés les uns contre les 
autres ; ce qui en fait la folidité : & quoique' ces fibres 
ne s’apper(^oivent point dans l’Os entier , cependant 
iofqu’on vient à les rompre dans le fœtus, dont les Os 
font encore mous, on apper^oit clairement ces fibres 
au milieu de la fradure. 

Ces fibres creufes forment, en fe durciflant, des 
lames minces, couchées les unes fur les autres, & fi- 
nilTent en maniéré d’arbrilTeaux à plufieurs branches , 
en fe divifant en un grand nombre de petits rameaux , 
comme on le voit aux lames intérieures & à leurs pro- 
duétions, qui forment une maniéré de treillis, qui fe 
trouve au bout des cavités des grands Os ; & la cavité 
de ces Os eft traverfee par une infinité de petits filets, 
qui forment un réfeau. Dans les aires de ce réfeau s’in- 
finuë une membrane qui forme une infinité de véficules 
ou cellules, qui rcftemblent à une grape de raifin : c’eft 
dans ces cellules que les vailTeaux fanguins dépofent 
rhuile qui compofe la moelle; & tous ces petits filets 
font deftinésà foutenir les cellules, qui dans les fauts 
îomberoient immanquablement. Les animaux qui fau¬ 
tent , ont beaucoup de ces filets ; mais ceux qui ne font 
fujets qu’à des mouvemens peu violens, comme le 
bœuf, ont des cavités inégales dans leurs Os ; par ces 
inégalités, la moelle eft un peu foutenuë. 

La ftruélure des lames & des Os nous fait voir qu’elles 
font poreufes, & les intérieures plus que les extérieu¬ 
res ; ce qui fait que ces dernieres font beaucoup plus 
folides. Elles ont néanmoins toutes un grand nombre 
de pores, qui les percent du dedans en-dehors, fans 
pourtant que lesperes UfiO# répondent à ceux des 
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autres. On remarque encore entre les lames ofîêuleâ » 
des inégalités ou petits creux, qui forment des con¬ 
duits longitudinaux qui vont le long des lames. C’effc 
par ces pores & par ces conduits que la liqueur huileufe 
de la moelle fe diftribuë dans toute la fubftance de 
rOs ; car traverfant les pores de la première lame , 8c 
îie rencontrant pas ceux de la fécondé, parce qu’ils ne 
fe répondent pas , elle eft obligée de couler dans les 
conduits longitudinaux, qui font entre les deux lames, 
d’où elle palTè par les pores de la fécondé, & enfuite 
tombe par la même raifon dans les conduits, longitudi¬ 
naux , qui font entre la fécondé & la troilîéme lame, 8c 
enfuite par les pores de la troifiéme *, ainfi cette liqueur 
paffant des pores dans les conduits longitudinaux, pé¬ 
nétre & imbibe toute la fubftance de l’Os^ 

Le fqavant Malpghi a été le premier, qui dans fon 
Anatomie des Plantes, nous ait appris que les Os font 
compofés d’écailles ou de lames olTeufes ; mais il ne 
nous a pas fait remarquer comment elles étoient unies 
&L attachées enfemble. On a découvert ^ après lui, qu’il 
y avoi,t de petits Os, à maniéré de petits doux, qui 
îaifoient cette, jondion. Les uns Ibnt avec tête, les au¬ 
tres lans tête, & quelques-uns même font comme ri¬ 
vés ; les uns percent les lames perpendiculairement, les 
autres obliquement : ces différentes couches paroiftent 
aux yeux, dans les Os qui ont refté dans la terre , ou 
qui ont été expofés au mauvais tems, fur-tout aux cô-* 
tes, où on peut les fuivre & les féparer d’un bout à 
i’autre., 

Les Os qui ont de grandes cavités, en forme de longs 
tuyaux, contiennent une matière ondueufe & graif- 
feufe, aiTez folide dans les adultes, que l’on appelle la 
moelle. Les Os qui n’ont que des cellules, contiennent 
une liqueur huileufe, approchante de la moelle , mais 
qui eft moins folide : dans les grandes cavités des grands 
Os elle eft rougeâtre, & blanche dans les petites cavités 
des petits. Les matières ondueufes & grailîeufes rem- 
piifTent non-feulement les cavités & les cellules des Os; 
mais elles fe diftribiient aufti dans la fubftance offeufe , 
& la pénétrant intimement, elles la rendent plus fou- 
pie & moins caffante. On s’étendra ailleurs plus au long 
îùr la diftribiition & l’ufage de ces matières. 

* Voyet Amtomk des Oi de M. Gag,liat.di-, 
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Les Os différent en figure, en grandeur, dureté, fîtua- 
ÉÎon, connexion, &à raifon de leurufage. Nous par¬ 
ierons de toutes ces différences en particulier dans 
la I. Partie de cet Ouvrage, 

Enfin , les os fervent en général à donner à tout le 
corps, fa fermeté, & fa configuration; à fournir des 
attaches aux mufcles ; à contenir d’autres parties, & à 
les défendre contre les injures externes, comme le 
crâne, &c. De-plus les dents fervent à brifer les ali- 
mens, & les offelets de l’oreille , fitués dans la cailfe 
du tambour, à modifier Pair d’une maniéré propre à 
former l’ouïe, &c. 

Les Os fe ramolliffent confidérablemént dans une 
maladie, à laquelle les enfans font à préfent fort fujets 
en France & en Angleterre. On appelle cette maladie 
racJiitis, noüûre ou courbure des Os, J’ai vu à Paris , 
dans un Cours publique d’Ofiéologie, que M. Duver- 
tiey faifoit au Jardin Royal des Plantes, le fque- 
lète d’un enfant qui étoit mort de cette maladie. La 
tête étoit plus grande que le naturel. Il y avoit deux 
éminences confidérables à fos du front, une de cha¬ 
que côté , & une à l’Os occipital, â l’endroit où la 
future lambdoïde fe joint avec la fagittale. Les clavi¬ 
cules étoient plus courbées & plus éminentes qu’à l’or¬ 
dinaire ; & à l’endroit de leur courbure , il n’y avoit 
pioint de moelle. Les côtes étoient enfoncées vers les 
côtés, de tout inégales en leur fuperficie intérieure.Il y 
avoit des nœuds gros comme des avelines, â l’endroit 
où les côtes fe joignent avec les cartilages. L’épine 
étoit courbée à la première vertèbre des lombes, en 
forme d’un S capitale ; & les Os des bras & des avant- 
.bras, ceux des cuilfes, le tibia iéc le péroné étoient 
de même. 

L’année derniere 1751, nous avons vu un ramolliffe- 
ment général de tous les Os, dans la perfonne d’une 
nommée^ Supiot : cet exemple n’eft pas le feul de 
^ette efpèce. 

/ 
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ARTICLE X. 

^ Des Cartilages» 

Le Caïtilage eft un corps d’une fubftance com¬ 
pare , & d’une blancheur luifante & polie, fur- 

tout aux extrémités des grands os. Les Cartilages font 
moins durs & moins caîfànts que les os ; mais ils font 
moins fouples & moins flexibles que les ligamens, & 
ne différent des os que par leur molelTe. Leur nombre 
eft plus grand aux enfans qu’aux adultes ; parce que 
dans les premiers il y en a plufieurs qui doivent s’ofli- 
fter dans la fuite, par le défaut du fuc onéfueux, qui 
îes entretenoit dans leur flexibilité. 

Il y en a aufïi qui s’oflifient contre l’ordre naturel, 
comme on le remarque aux fujets d’un âge fort avancé, 
où l’on trouve les cartilages des côtes, & ceux des os 
jpubis tout-à-fait oflifiés. 

On trouve des Cartilages prefque à toutes les extré¬ 
mités des os qui forment des conjondions; & l’on 
en remarque de tres-forts & de très-épais aux grandes 
jointures, comme font celles des hanches & des épau¬ 
les. Il y en aufli de minces & de flexibles, comme font 
ceux de la trachée-artere. 

11$ ont des figures différentes, en ce que les uns for¬ 
ment des éminences , ^ les autres des cavités : dé¬ 
plus, les uns font longs & ronds, les autres larges Sc 
plats, & d’autres ont une autre forme. 

Les Cartilages ont différens ufages dans le corps 
animé. Ceux qui fe trouvent aux extrémités des os , 
dans la plûpartdes jointures, facilitent & adouciffent le 
mouvement des os, dont les extrémités s’uferoient , 
par leur collifîon fréquente , fi elles fe touchoient im¬ 
médiatement. Il y en a d’autres qui fervent à couvrir St 
à défendre des vifceres, auffi-bien qu’à foutenir des 
mufcles, comme font les Cartilages qui forment les 
extrémités des , côtes qui le joignent au fternum : 
d’autres fervent à former des organes, comme ceux 
des oreilles & du nez; & d’autres entretiennent des 
conduits toujours ouverts , comme ceux du larynx & la 
trachée-artere. Mais le principal ufage des Cartilages 
«ft de fervir de moyen pour Tunign des os» 
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À l’Anatomîe ChïRüRGICÂLI* Ixvîj 

i* 

ARTICLE DERNIER. 

Des Ligamens* 

ON appelle du nomdeLigamens certaines parties 
de notre corps, dont la couleur eft blanche, qui 

font formées d’un tilTu fibreux 6c fort ferré , & qui tan¬ 
tôt font faites comme des cordons, ou comme des ban¬ 
delettes ; tantôt reffemblent à des membranes, 6c dont 
l’ufage eft toujours de maintenir en place , 6c de fixer 
les os ou quelqu’autres parties. 

Les fibres dont les Ligamens font compofés, font 
très-fines 6c très - déliées ; ce qui fait que dans le 
plus petit des Ligamens, le nombre de ces fibres eft 
très-confidérable : c’eft de cette finefîè , de cette mul¬ 
titude de fibres que dépend la force dont jouiffent 
les Ligamens ; car on fqait que de deux cordons d’une 
égale groffeur, celui-là réfiftera davantage , qui fera 
compofé d’une foye plus fine; parce qu’il eft clair 
qu’il en aura un pîus grand nombre de fils. 

Dans les Ligamens qui font faits en forme de cor¬ 
dons ou de bandelettes , les fibres font pour l’ordi- 
dinaire placées parallèlement les unes aux autres, 
fuivant la longueur du Ligament ; ce qui, comme il 
eft aifé de fentir, contribue encore beaucoup à aug¬ 
menter la force de ces parties. 

Les Ligamens font naturellement flexibles 6c pliansr 
il étoit néceflaire que les chofes fuftent ainfi , pour 
que le mouvement des parties pût être libre : en effet, 
on obferve tous les jours dans les maladies , que les 
membres perdent la liberté de leurs mouvemens, fî- 
tôt que les ligamens ont perdu leur fouplefiè, 6c qu’ils 
font devenus fecs 8c roides. 

Une autre qualité propre aux Ligamens, 6c qui 
mérite d’être obfervée , eft leur peu d’extenfibilité : 
ces parties ne prêtent, 6c ne s’allongent que peu, en¬ 
core eft-ce avec une extrême difficulté qu’elles le 
font: il réfulte de-là un fort grand avantage pour le 
bien de la machine ; car il eft évident que fi les liga¬ 
mens avoient été fort fufceptibies d’extenfion, une 
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force très-légere auroit fuffi pour faire changer Jé 
place aux os, &c. ce qui auroit rendu les luxations 
bien plus fréquentes qu’elles ne font^, Sq fans doute 
auffi plus dangereufes. 

Quand les Ligamens ont été forcés , tiraillés & 
allongés outre mefure , ils ont beaucoup de peine à fe 
rétablir : & de-là“vient que les maladies de ces parties 
font B longues, üi opiniâtres & lî difficiles à guérir ? 
il faut convenir auffi que comme ils font fitués fort 
profondément, l’adion des topiques ne peut s’y faire 
îentir que foiblement, & que cela ne contribue pas 
peu à rendre les maladies qui les attaquent, fort 
rébelies. 

Il eft extrêmement difficile que les ligamens fe 
rompent ou fe déchirent : nous en avons ci-deffus 
apporté la raifon- 

Les anciens Anatomiftes étudioient peu la ftruâure 
- des Ligamens, & ils ne nous ont prefque rien lailfé 

fur cette matière. Le fameux Riolan a fenti le pre¬ 
mier , de quelle importance il étoit de s’appliquer à 
l’étude de ces parties, & le premier auffi il en a donné 
une defcription circonftanciée : M. Winflow a mar¬ 
ché fur les traces de ce grand homme, & n’a pas peu 
contribué à éclaircir cette matière, qui, enfin a été 
traitée dans un grand détail, & fort fçavamment par 
M. Weitbrecht, Doéleur en Médecine, & de l’Aca¬ 
démie des Sciences de Péteriboug. On trouvera dans 
rOftéologie , la defcription de chaque Ligament en 
particulier : il nous refte encore quelque chofe à dire 
des Ligamens en général. 

Il y a deux fortes de Ligamens ; les uns fervent 
pour la liaifon des parties molles, & les autres pour 
celle des parties dures , ou des os ; il ne fera queîHon 
ici que de ces derniers, qu’on appelle particulière¬ 
ment du nom de Ligamens articulaires. 

Parmi ces Ligamens articulaires, il y en a qui font 
plats & arrondis, comme de petites cordes, & qui 
font placés pour la plus grande partie fur les côtés 
des articulations faites par gingiime ; leur ufage eft 
quelquefois borné à maintenir les os en fîtuation ; 
mais fouvent ils fervent encore à mettre des bornes 
aux mouvemens des os, & à empêcher qu’ils ne fe 
faffent trop fortement en certains fens : tels font, par 
exemple, les Ligamens latéraux de la mâchoire 
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inférieure, qui permettent aifémentà fon condyletîe 
venir en devant ; mais qui arrêtent & bornent fou 
mouvement en arriéré. 

Les autres Ligamens articulaires environnent 8c 
embraiïent les articulations mobiles, & ils ont prin¬ 
cipalement pour ufage de retenir la finovie ; c’eftrà- 
dire , l’humeur qui fe trouve dans les articulations 
mobiles, & qui , en lubréfiant les furfaces des carti¬ 
lages , leur permet de gliflèr aifément les uns fur les 
autres. Or, pour empècherque cette humeur ne s’é¬ 
coule & ne fe perde, la nature a enveloppé l’articu¬ 
lation d’une toile membraneufe, line, mince & dé-^ 
liée, qu’on nomme ligament eapfulaire, ou ligament 
orbiculaire de l'article : il faut diUinguer cette capfule 
qui fe trouve dans toutes les articulations mobiles , 
d’avec le Ligament qui enveloppe les articles faits par 
énarthrofe : ces derniers ne font point membraneux , 
& ne font, à proprement parler, que l’aiTemblage d’un 
grand nombre de bandes ligamenteufes placées les 
unes auprès des autres, de maniéré à faire une cap¬ 
fule forte & épailîè. 

Il y a d’autres Ligamens qui fans fervir direâement 
aux articulations, ne lailTent pas d’affermir les os dans 
leur/îtuation, & les empêchent d’en fortir : tel eft 
le Ligament qu’on trouve entre l’apophyfe coracoïde 
& la clavicule ; tel efl auffi celui qu’on trouve au- 
deffus du fternum, & qui s’attache aux deux clavicules. 

On trouve enfin quelques Ligamens qui font atta¬ 
chés feulement aux os, & qui ne fervent ni pour leurs 
articulations, ni pour les retenir en place. Telle eft 
la bande ligamenteufe qui va de l’acromion, s’atta¬ 
cher à l’apophyfe coracoïde. 

Il ne faut pas oublier que certains Ligamens qui 
paroiffent d’abord n’être deftinés qu’à brider les ten¬ 
dons des mufcles, ne contribuent pas peu à la liai- 
fon des os : tels font les deux Ligamens annulaires 

& le Ligament annulaire du tarfe. Le 
detail dans lequel nous allons entrer fur chacun de ces 
Ligamens en particulier, fera mieux concevoir ce 
que nous venons de dire des Ligamens en généraL 

i 



Explicâtïôn de la îî. Planche» 

Explication des Figures de la II. 
PLANCHE, où font repréfentécs des Fi¬ 
bres 5 des Membranes, des Vaiffeaux , un 
Nerf, une Glande, de des Mufcles. 

La Fig. i. repréfente les 
Fibres. 

A Les Fibres droites, 
B Les tranfverfales, 
C Les obliques, 
D Les circulaires, 
à Les Fibres en forme S!arc, 
E Les Fibres angulaires, 
F Le J fÿirales* 
La Fig. i, repréfente les 

Membranes, 
A Une membrane étendue, 
B Une tunique* 
La Fig. 3. repréfente des 

branches de Veines 
d’Arteres. 

A La veine, 
B Vartere, 
C C Les ligatures, 
D La veine gonflée au-def- 

fus de la ligature, ^ar le 
retour du fanz. T. , > AA, 

E L artere dtmtnuee, 
e e e e La communication 

des branches. 
La Fig. 4, repréfente les 

Tuniques des Arteres, 
A La tunique vafculeufe. 
B La glanduletife. 
C La rnufculeufe,^ 
D La nerveufe. 
E E E L<î tunique extérieur 

re renverfée, afin qu on 
puifle voir ^intérieure, 

La Fig. 5, repréfente les 
Tuniques des Veines. 

A La ' tunique memhra-^ 
neufe. 

B L^ï vafculeufe, 
C La glanduleufe, 
D La mufculetife, 
E E E La tunique . me- 

rteure renverfée , afln 
qu*on voye l’intérieure. 

La Fig. 6. repréfente les 
Valvules dans une Vei¬ 
ne, que l’on a ouverte » 
afin qu’on les puifTc 
voir. 

A Une valvule. 
B B Deux Valvules Jltuées 

lune auprès de lautre. 
La Fig. 7. repréfente les 

Vaiffeaux Lymphati¬ 
ques. 

A Un vaijfeau lymphati^ 
que , qui ejl vuide. 

B B Læ veine fituée auprès 
du vaijfeau lymphatique, 

C La ligature qui empêche 
le cours de la lymphe. 

a a a a Vaiffeaux lymphati¬ 
ques gonflés par la lym¬ 
phe^ dont chaque nœud 
marque une valvule, 

b b Fetiies^ branches des 
vaiffeaux lymphatiques, 

La Fig. 8. repréfente un 
Nerf. 

A L ’enveloppe extérieure 
du nerf. 

B Les fibres creufes du ner 
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La Fig. i i. repréfente un 

Mufcle en contraâîûn. 
La Fig. repréfente une 

Glande. 
A Les vaijjeaux fanguîns» 
B Le nerf, 
C Le vaijfeau excrétoire ; ce 

qui rejîe eji la glande, 
La Fig. io reprefente un 

mufcle fimple. 
A La tête du mufcle , dont 

les fibres font démontrées 
[égarées fane de Vautre, 

B Le ventre du mufcle, qui 
confifie en fibres charnues^ 
ou en de la chair propre- 
ment dite, 

C La queue du mufcle, 
D E Les angles qui réful- 

tent de la rencontre des 
fibres. 

F Les fibres membraneufes , 
ou nerveujes. 

abc Lesvaijfeaux fanguîns^ 
les lymphatiques^ & les 
nerfs. 

A La tête du mufcle* 
B Le ventre. 
C. La queue, 
La Fig. 12. repréfente un 

mufcle compofé. 
ABC Le tendon extérieur 

féparé en deux, 
D E Le tendon intérieur, 
F G Deux rangs de fibres 

charnues^ qui font comme 
deux ventres, 

La Fig. 15. repréfente un 
autre Mufcle compofé. 

A Le tendon compofé exté-' 
rieur , féparé en deux. 

B Le tendon intérieur féparé 
de même. 

C C Le ventre d'un des 
mufcles , féparé en deux, 

DDL autre ventre du muf¬ 
cle 5 féparé aujp en demt. 

Fin de rimroduCîioîit 

/ 
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ANATOMIE 
CHIRURGICALE- 

PREMIERE PARTIE, 

Dans laquelle il efl: traité des Os. 

CHAPITRE PREMIER. 

Des Fartiez des Os, 

O U S venons tie voir dans rinti*Ocîuc- 
tion ce qui regarde les Os en général ^ 
confîdérés comme parties limilaires, il 
faut maintenant entrer à leur fujet dans 
un détail plus circonftancié & plus 
précis. 

Nous coniîdérerons d’abord l’Os en fbn particulier ; 
nous le confidérerons enfuite en tant qu’il eft joint avec 
d’autres Os, 

Quand nous examinons l’Os en fbn particulier jmous 
y remarquons quatre chofes principales. 

La Première eft le Corps ou la partie principale de Diaphyfc. 
î’Os, que Galien a nommée Diaphyfe ; elle eft fîtuée 
au milieu, entre les deux extrémiüç? > dans les Os 

Tm€ U A 
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l’Apophyfe. 

L’Epiphyfe. 
-L 
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longs, dans d’autres eiiefait prefquel’Os entier ; dafit 
certains Os, c’eft la portion la plus grolTe qui porte 
le nom de Corps ; cette partie eft plus dure que le refte 
de rOs dans les Os longs , & c’eft par elle que l’ofli- 
fication commence à fe taire t il ne faut pas croire que 
la chofe foit la meme à l’égard des autres Os. 

La fécondé chofe qui foit digne de remarque dans 
l’Os eft ÏApophyfe, qui eft une éminence formée de la 
fubftance de l’Os même, & dont elle fait une partie, 
comme une branche eft la partie continue d’un arbre ; 
elle eft toujours moins grande que le corps de l’Os ; ce 
qu’on remarque aux éminences des vertebres, à celles 
de la mâchoire inférieure Sc de plulîeurs autres Os, 

La troifieme eft VE-piphyfe, qui eft une partie ajou¬ 
tée au corps de l’Os & féparée de lui par l’intermède 
d’une fubftance cartilagineufe. On peut admettre de 
deux fortes d’Epiphyfe ; celles de la première efpéce 
font des Cartilages ajoutés aux Os, tel eft l’Acromion 
dans les jeunes Sujets : les Epiphyfes de la fécondé ef¬ 
péce font des parties ofteufes , qui tiennent au corps 
de l’Os par le moyen d’un Cartilage intermédiaire ; 
telles font les éminences coracoïdes dans les enfans, 
telles font aufti prefque toutes les extrémités des Os 
longs. Au refte les unes & les autres deviennent avec 
l’âge de véritables Apophyfes, parce que les fubftan- 
ces cartilagineufes s’oftifient. La plupart des Apophyfes 
des Os d’un Adulte ont été des Epiphyfes dans l’en¬ 
fance ; celles-là font appeilées par quelques Auteurs 
Apophyfeî improprement dites, pour les diftinguer de 
celles qui n’ont jamais été Epiphyfes , comme les 
éminences maftoides & quelques-unes de celles des 
Oftèlets de fouie, qui dans le Foetus même ne font 
point féparées du corps de f Os. Il eft clair par tout 
ce qui vient d’être dit, qu’il y a cette différence entre 
les Apophyfes & les Epiphyfes ; Iqavoir, que les pre¬ 
mières font des éminences continués avec le refte de 
l’Os, comme une branche eft continué avec le tronc 
de l’arbre ; au lieu que l’Epiphyfe eft feulement con¬ 
tiguë. 

Il efi bon â^ohferver que ce n'ejl pas une chofe rare 
de trouver prefque toutes les extrémités des Os encore 
Epiphyfes à l’âge de dix- huit ou vingt ans , ce que Ria-^ 
lan remarque comme une chofe extraordinaire > quoique 
(r:e n en foit point une ; puifque dans la plus grande partie 
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des Sujets de cet dge, qtte fai examinés, fai remarqué 
que les extrémités des Os longs h^étoient pas encore par^- 
faitemem foudées avec le rejie de l'Os, Je crois que cette 
remarque peut être d'tme grande utilité dans la Chi¬ 
rurgie, 

Dans les Enfans nouveaux nés, la divifion des Ëpi» 
phyles que nous venons d’établir n’a pas lieu, parce 
que toutes les Epiphyfes font alors cartilagineufes, ii 
n’y en a point d’offeufes ; mais peu à peu les extré¬ 
mités des Os longs s’endurciflènt dans leur centre, 8c 
i’offification paiîe de ce centre à la circonférence, 
ce qui donne RaifTance à rEpiphyfe de la première 
efî)éce. 

Les Apophyfes & les Epiphyfes différent à raifon 
de leurs figures & dé leurs ufages. Par rapport à leurs 
figures, les unes font fphériques, leur furface eft po¬ 
lie , couverte d’un Cartilage , & on les appelle Têtes: 
les autres font applaties, elles font de même li(Tes Sc 
polies à leur fuperficie, & enduites d’un Cartilage ; 
elles portent le nom de Condiles : le Condile , à pro- 
jprement parler, n’eft qu’une Tête applatie ; d’autres 
l'ont longuettes , étranglées dans leur milieu, elles ne 
font point couvertes de Cartilage , & elles portent 
les têtes ; on les nomme Cols : l’Os de la Cuilfe four¬ 
nit des exemples de ces trois efpéces d’éminences ; on 
voit à fbn extrémité fiipérieure , une Tête foutenuë fur 
un Col , & fon extrémité inférieure préfenre deux 
Condiles, Celles qui ont peu de faillie au-deffus de la 
furface de l’Os , & qui font âpres , inégales, rabo- 
teufes , s’appellent Tubérofités ; I’Oj Ifchium en offre 
une bien remarquable à fon extrémité inférieure. Quand 
i’éminence efl pointue comme celle que l’on voit au 
milieu de la partie poftérieure de chaque Vertebre, on 
la nomme Epine ou épineufe. Î1 eft important d’obfer- 
ver que les Ânatomiftes ont donné le nom êsEpine à 
des éminences qui ne font rien moins que pointues, 
par exemple, aux deux Tubérofités antérieures de VOs 
des lies : quand l’éminence eft longue, grefle, qu’elle 
reffemble à un Stilet , on l’appelle Stiloide ; on lui 
donne le nom de Coracoide-y quand elle a la figure 
du bec d’un Corbeau ; celui d'Odontdide , quand elle 
reffemble à une dent; celui de Fterigoîde ^ quand elle 
repréfènte les ailes d’une Chauve - Souris, & enfin 
celui de Majloids, quand elle çft fenibiabk à une Mam* 
melie, ' Ai] 

Différences 
des Apophy- 
Tes &: desE-» 
plphyfes. 
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Les 'Apophyfes & les Ëpiphyfes fervent en général' 

aux articulations ; & c’eft^ pour rendre ces articula¬ 
tions plus fûres & moins füjettes aux luxations, que la 
furface des Os articulés a été augmentée par le moyen 
des Apophyfes : en particulier la Tête Sc le Condile 
font les feules éminences qui fervent pour les articu¬ 
lations mobiles ; les Epines les Tubérolités fervent 
pour l’infertion des Ligamens, des Tendons & pour 
augmenter la force des Mufcles , en éloignant la puif- 
fance du centre du mouvement ; les Cois ont aulii ce 
dernier ufage. 

Les ulàges des Ëpiphyfes en particulier font lo. de 
permettre Sc de favorifer Faccroilfement des Os des 
Enfans. On obferve en effet que ceux chez lefquels 
les Ëpiphyfes s’offifient de bonne heure relient petits, 
& qu’au contraire ceux-là deviennent grands chez qui 
cette ofiification ell tardive, 20, De prévenir les frac¬ 
tures des Os, en les rendant fouples & ployans ; cela 
étoit d’une extrême nécelfité chez les Enfans, que leurs 
chutes fréquentes & le peu d’épailTeur de leurs Os ex- 
poferoient fouvent fans cela aux fradures. On a dit 
qu’eiies fervoient encore à faire que le Fœtus occupât 
moins d’efpace dans le fein de fa mere, & qu’il y fût 
plus commodément ; mais il n’y a giiéres d’apparence 
à tout cela. 

Leur union avec le relie de l’Os n’ell pas lî intime 
qu’elle ne permette à une portion du PérioHe de s’iii- 
Jfinuer entre deux, & par ce moyen plulîeurs Vailièaux 
fangiiins s’y glilTent, & portent à l’Os aulîi-bien qu’à 
la Moelle, la matière de leur nourriture. Ce que je 
dis ici touchant la maniéré dont le Périofte s’inlïnue 
entre i’Epiphyfe & le corps de l’Os fe concevra mieux 
quand j’aurai expliqué ce qui regarde la mitriti-on & 
raccroilfement des Os, 

La Carie qui arrive aux Apophyfes, la caufe étant 
égale , y fait plus de progrès que dans le corps de 
FOs ; à caufe qu’étant plus pereules, elles préfentent 
une entrée plus facile aux liqueurs corrohves ; audi 
les exfoliations des Apophyfes fe font-elles par frag¬ 
ments & en moins de temps ; dans le corps de l’Os 
elles fe font par lames fort minces & moins prompte¬ 
ment. C’eft encore dans le peu de réfîftance que le 
lilTu fpongieux des Ëpiphyfes offre à l’aélion de cer- 
i^ins levains, que Fon trouve la caufe des gonfiee 
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jhens Sf âes contorlîons que leRacliitis pro-duit dans 
les Os des Enfans, 

Il arrive quelquefois aux Enfans, que par une caufs 
extérieure &• violente FEpiphyle fe fépare du corps 
de rOs : la rédudion en eft difficile, parce qu’elle 
n’eft pas jointe au corps de l’Os par une fuperficie 
plane, mais par une efpéce d’engrainûre ; & d’ailleurs 
quelque bien réduites que foient ces parties, elles ne 
fe recolent plus, ce qui fait que ces maladies font com¬ 
munément mortelles. 

Ce que l’on obferve en quatrième lieu dans les Os 
font les Cavités, qui font en général de deux fortes : 
celles de la première efpéce fervent aux articulations 
des Os ; on les appelle Cotiioides quand elles font pro¬ 
fondes, comme la grande Cavité articulaire de l’Os 
jnnominé ; on les nomme Glenoides quand elles font 
fuperli ci elles ; telles font les deux Cavités que l’on 
obferve à l’extrémité fupérieure du Tibia, Il y a des 
Cavités qui font fuperlîcielles dans les Os fecs, & qui 
dans le Cadavre font bien plus profondes, parce que 
leurs bords font élevés par un bourrelet ou Sourcil car¬ 
tilagineux ; telle eft la Cavité de l’omoplate, qui re¬ 
çoit la tête de l’Os du Bras, elle eft Cotiloide dans le 
Cadavre, & ne paroît que glenoidale dans le Sque¬ 
lette. 

Les Cavités de la fécondé efpéce ne fervent point 
aux articulations, elles renferment des parties mol¬ 
les : on peut les divifer lo. En intérieures, qui font 
grandes & renferment la Moelle ; ou petites, qui con¬ 
tiennent le fuc médullaire, & forment par leur affem- 
biage le tiftù cellulaire des Os. 20. En extérieures aux¬ 
quelles leurs différentes formes & capacités ont fait 
donner différents noms ; on des appelle Trous quand 
elles percent l’Os de part en part, comme dans les 
Os“du Crâne ; quand le trou fait quelque progrès dans 
l’épaifteur de l’Os, on le nomme Canal ou Conduit ; 
tel eft celui qu’on appelle Canal nazal ; ft le Canal 
eft petit 8c très-fin, on l’appelle Pore ; fon ouverture 
porte aufti le même nom. On le nomme Smtis , fi 
d’une petite entrée il conduit dans un lieu plus large, 
fans qu’il y ait d’autre iffiiè , les Os maxillaires fupé- 
rieurs foiirniffent des exemples de Sinus ; quand la Ca¬ 
vité eft telle que fon ouverture eft large & grande, fon 
fonds petit & étroit, on l’appelle fojc ; telle eft 

Les Cavités 
des Os, 
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Cavité de i’Orbite ; les Cavités qui font taillées au% 
bords ou à la furface des Os, de maniéré qu’il fem- 
ble qu’on en ait emporté une partie avec quelqu’inl- 
trament tranchant, s’appellent du nom général d’E- 
chancrures ; & quand ces Echancrures font longues & 
renferment des VailTeaux fanguins, comme celles qui 
font creufées aux bords inférieurs des Côtes, on les 
appelle Gautieres ou Sdjfures : quand leur furface eib 
enduite d’une fubftance ligamenteufe & qu’elles con¬ 
tiennent des Tendons, on leur donne le nom de St- 
miofités. On voit une Echancrure de cette efpéce. à la 
partie fi^érieure de l’Os du Bras, dans laquelle palTe 
un des Tendons du Mufcle Biceps : s’il y a plufieurs 
de ces Sinuofités les unes à côté des autres, & qu’elles 
foient légères & fuperficielles, on les défigne par le 
nom de Sillons. Enfin quand une Cavité perce l’Os de 
part en part, & qu’elle eft longue & étroite , on l’ap¬ 
pelle Fente, & FilTure ou Fêlure, quand leurs bords 
paroilTent prefque fe toucher ; les bords des Os plats 
font appeliés Crejîes quand ils font longs & inégaux z 
ie bord fupérieur de l’Os des ifles, par exemple , porte 
ce nom : il y en a d’autres qu’on nomme Bafes, comme 
le bord inférieur de la Mâchoire inférieure , ou le côté 
poftérieur de l’Omoplate , & d’autres enfin qui reçoi¬ 
vent le nom de Cotes. 
Les Maladies auxquelles l’Os eft fujet, étant confidérc 

en fon particulier, c’eft-à-dire, celles qui attaquent 
la flibftance de l’Os meme, font la Fradurc ou folution 
de continuité , elle répond aux plaies des parties mol¬ 
les : VExoJîofe ou la tumeur contre nature , le Spina 
ventofa ou Veàarthrocace ; la Carie qui répond à l’ul- 
cére des parties molles : la mollelfe qui donne ordi¬ 
nairement lieu à la courbure. 

Nous croyons que les différences principales qui 
font entre les Os doivent fe réduire aux fui vantes, & fe 
tirer lo, de leur Figure, Il y en a en effet de trian- fLilaires, comme l’Omoplate ; de carrés, comme les 

ariétaux ; quelques-uns ont la forme d’un coin ou 
d’un cube, comme quelques Os du Carpe & du Tarfe ; 
il y en a d’autres qui reffemblent à un étrier , une 
enclume, &c. comme les Olfeiets de l’Oreille : il y 
en a de droits comme le Péroné, le Tibia, &c ; d’autres 
de courbés comme les Côtes. 2.0. De leur grandeur ; 
il y en a de très-grands, tels font le:? Os des CuilTes i 
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moyens, comme l’Os du Coude & celui du Rayon ; 

de petits, comme les Os du Carpe , les Phalanges des 
Doigts; & de très-petits, comme les Oiïelets de l’O¬ 
reille, les Os SSfamoïdes. 30, De leurs dirnenJîons \ il y 
en a de longs, d’autres font larges , ceux - ci font 
minces, d’autres font épais; il y en a qui ont autant 
de longueur que de largeur. 40. De leur fymmétrie : il 
y en a de pairs & d’autres qui font impairs ; ces der¬ 
niers font feuls la fymmétrie; ils ont d’un coté des 
parties , qui par leur nombre & leur figure répondent 
exadement à celles de l’autre côté. 50. De ieur^/«4- 

; certains Os occupent la région fupérieure, d’au¬ 
tres font fîtués à la région moyenne, & d’autres enfin 
font placés à l’inférieure. Ceux-là font fitués au dehors, 
ceux-ci le font au-dedans, &c. De leur àireBien ; 
les Clavicules, par exemple , font placées tranfver- 
falement, les Côtes le font obliquement, & les Os du 
Bras ont leur diredion parallèle à la longueur du Corps^ 
70. De leur dureté ; les Os de la Cuiffe & du Bras , par 
exemple , font bien plus durs que ceux de l’Epine ^ 
du Carpe ou du Tarfe ; & ces premiers le font en¬ 
core moins que la portion pierreufe de l’Os des Tem¬ 
pes. 80. De la ftibjhnce dont ils font formés ; les XJn- 
guis, par exemple & l’Ethmoide, ne font que des 
lames de matière compade ; le Corps des Vertebres , 
au contraire , eft principalement fait de fiibftance 
fpongieufe ou cellulaire ; il y en a d’autres qui font 
formés d’un mélange à peu près égal de ces deux 
fubftances. 

On concevra les différences qui fe tirent de ieurs^ 
connexions quand nous aurons confidéré les Os , en 
tant qu’ils font unis les uns aux autres, & que nous au¬ 
rons expliqué ce qui regarde leurs articulations; quant 
aux différences que l’on déduit de leurs ufages, nous 
les ferons fentir dans la defeription de chaque Os en 
particulier. 

Enfin fi l’on veut s’inftruire fur le nombre des Os qui 
entrent dans la compofition du Squelette humain, il 
faut examiner l’affemblage de tous ces Os dans des 
Squelettes de différens âges ; car le nombre des Os n’efè 
pas le même dans les Énfans & dans les Adultes ; les 
Enfans ont plus d’Os que les Adultes , parce qu’avec 
îe temps plufîeurs Os fe colent enfemble ; & meme 
4ans les Adultes, le nombre des Os n’eil: pas toujours 
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égal ; il y a, par exemple, des perfonnes qui n’ont qiié 
vingt - huit Dents & les autres de meme âge en ont 
trente-deux. 

Puifqu’ii eft certain que les Os font lemblabîes par 
leur ftrudure aux parties molles , en ce qu’ils font > 
comme elles , compofés d’un alïèmblage de Fibres 
& de Cellules, & qu’ils reçoivent de même un fuc 
propre à les nourrir & à procurer leur accroiflement , 
on a lieu de croire qu’ils doivent êtrefujets aux mêmes 
Maladies. En effet fî dans les Os , comme dans les 
parties molles, le cours du fuç nourricier eft inter-- 
rompu, foit à caiife de la contufion de leurs Fibres 
ou de leurs Cellules ou de leur rupture ou compref' 
lion violente ; foit parce que leur fuc nourricier eft 
trop groftier , vifqueux ou coagulé i toutes ces for¬ 
tes d’altérations affemblées ou féparées , dérangent en 
peu de temps l’économie naturelle de ces parties ; car 
les Fibres ou les Cellules oifeufes recevant plus de fue 
nourricier qu’elles n’en ont befoin, ces Fibres fe grof- 
liftent & fe gonflent, ce qui occafionne une tumeur 
nommée Phlegmon dans les chairs, & Exojloje dans les 
Os. Si ce fuc nourricier^ interrompu dans fon cours, 
devient âcre & mordicant, il ronge & confume les 
Chairs en pareille circonftance , & cela s’appelle Carie 
dans les Os, & Ulcéré dans les Chairs. 

On ne remarque pas feulement une grande confor^ 
mité entre les Maladies des parties molles & celles des 
Os par rapport aux Tumeurs & aux Ulcérés ; mais aufïi 
en toutes les Maladies qui procèdent de caufes exter¬ 
nes & violentes, comme les coups & les chutes ; car 
li par l’effet d’un infiniment obtus & pefant, les Fibres 
extérieures de l’Os font forcées & courbées fans divi- 
fion manifefte, ce fera une contufion â l’Os, laquelle 
porte le même nom que ft elle arrivoit aux parties 
molles, ^ 

Si la contufion de l’Os eft accompagnée de divifioti 
sux Chairs & à l’Os , ce fera une fradure compliquée , 
qui eft ordinairement fuivie d’exfoliation : de même 
qu’une plaie contufe dans les parties molles ne guérit 
pas d’ordinaire, à moins que par la fuppuration la Chair 
contufe ne fe fépare. 

Quand la divifion d’un Os eft fans contufion , ce qui 
eft bien rare, c’eft une fradure fimple, qui comme 
une plaie fimple dans les parties molles y ne préfente 
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pour la guérifon qu’une feule indication à remplir, qui 
eft la réunion des parties féparées. 

L’union contre nature , des Doigts, des Lèvres, 
des Paupières, des Parties naturelles, de l’Anus, &c« 
foit qu’elle arrive par défaut de conformation, ou par 
le mauvais traitement d’un Ulcéré, n’eft pas mal com¬ 
parée à l’agglutination des Os, qui eft connue foin 
le nom d'Anchylofe : & comme certaines parties molles, 
telles que ÏEpiploon & les inteftins jéjunum , ileum ^ 
Scc, abandonnent quelquefois leur fituation naturelle 
par des caufes extérieures , & violentes , ou par 
des caufes intérieures, comme par l’écoulement de 
quelques humeurs qui forcent les ouvertures des Muf- 
cles du ventre, ou relâchent les Fibres du Péri¬ 
toine qui tapilTe ces ouvertures ; de même aufti l’ori 
voit fbuvent les Os fortir de leur fituation naturelle , 
foit par une violence extérieure, foit par une caufe 
intérieure telle que la Goutte , dont la matière s’amaf- 
fant dans les Cavités des articulations , éloigne l’uri 
de l’autre les Os articulés, & leur fait changer de fitua¬ 
tion ; foit que ce changement de fituation foit opéré 
par l’une ou l’autre de ces caufes, on lui donne le nom 
de Luxation ou Diftocation, & il répond à ce que l’on 
appelle Hernie ou defcente des parties molles. 

Enfin , comme dans les plaies qui pénétrent dans 
la Poitrine le fang s’épanche quelquefois fur le Dia¬ 
phragme , la meme chofe arrive aux Fraélures du 
Crâne, qui font toujours fuivies d’extravafion & d’é¬ 
panchement du fang fur la Dure-Mere, quand la Fra- ' 
dure intérelfe les deux tables, ou feulement la table 
interne des Os de cette partie. 

CHAPITRE IL 

De la Génération & Nutrition des O/. 

raifon , ou du moins n’explique abfolument rien, il y 
jSL bien long-tems que le régne de toutes ces Facultés 
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<ies Anciens eft pafîe, & vraifemblabiemenî pour 
plus revenir. 

Ceux des Modernes, qui croyent que le Fœtus eft 
en racourci dans Fœuf de la femme , penfent qui? 
les os de ce Fœtus s’y trouvent auffi tout formés , 
c’eft-à-dire que les Fibres qui doivent les compofer y 
ibnt__en petit dans le meme ordré le même arrange¬ 
ment que nous y remarquons dans la fuite , qu’elles 
croifTent avec l’âge, de même que les autres partiesj 
par le moyen du fuc nourricier qui y eft apporté. En 
admettant ce fyftême, la Génération des Os n’a rien 
d’embarraflànt, mais le fyftême lui-même fouffre d’é¬ 
tranges difficultés. On a beau dire qu’il y a des ani¬ 
maux d’une petitefte incroyable , qui cependant ont 
befoin pour vivre & fe mouvoir de vaifteaux , de muf- 
des , d’humeurs , &c. Qu’on a trouvé des Fœtus tout 
faits dans l’Ovaire ; ce qui prouve , à la vérité , que ce 
qu’on appelle Ovaire fert beaucoup à la Génération ; 
mais tout cela ne prouve pas que la Génération fe 
fait par des œufs dans iefquels le Fœtus eft contenu 
en petit. 

Plufîeurs croyent que les Os font formés par l’en- 
durciftement des extrémités épanouies des Tendons r 
voici les raifons qui favorifent cette opinion. i°. Dans 
les jeunes flijets, dans les Fœtus d’un certain âge de 
fept ou huit mois , Scc. on voit les extrémités des 
Tendons qui s’épanouiftènt en s’attachant au Pério- 
fie , de maniéré qu’en enlevant cette membrane on 
enlève avec elle tous les Tendons ; dans l’Adulte les 
Tendons tiennent à l’Os même , & i’on ne diftingue 
plus les Fibres qui en venoient & qui s’étendoient 
entre celles du Périofte , il faut bien que ces libres 
fe foient offifiées, fans cela elles paroîtroient encore 
& ne tiendroient qu’au Périofte. Les Tendons 
étant coupés jettent un fuc fernblable à celui qui fort 
des os calfés, à l’exception qu’il eft moins falin : ce 
fuc s’épaiffit quelquefois & forme des tumeurs allez 
dures : il y a d’ailleurs de l’apparence que le fuc nour¬ 
ricier des Tendons approche de celui des Os. 5". Les 
Tendons ont une grande difpofition à s’offilier & s’of- 
fifient en effet fort fouvent chez les vieillards : il eft 
vrai que l’on trouve auffi chez eux des portions d’ar- 
teres & de membranes offifiées. 

Quelqu’opinion qu on embralTej la Génération de$ 
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Os, de même que celle des autres parties du Corps, 
fera toujours très-difficile à expliquer : il le fera moins 
d’expofer le méchanifme de leur nutrition. 

On croyoit autrefois que la Moelle étoit la matière 
qui fervoit à la nutrition des Os : cette opinion eft 
aiïez vraifemblable : il y a même des expériences qui 
femblent la prouver , & plufieurs Modernes l’ont ado¬ 
ptée ; cependant on ne fcauroit dire que tous les 
Os en foient nourris, puifqu’il y en a qui n’ont point 
de Moelle, comme les dents, les lames de l’Os ethmoi- 
de , &c. Il faut bien que ceux-là fe nourriffent d’une 
autre matière. 

Ceux qui ont rejetté l’opinion des Anciens, ont dît 
qu’il n’y a voit point d’analogie entre la Moelle & le 
fuc nourricier des Os ; mais cela eft avancé fans preu¬ 
ve , & d’ailleurs on ne manque pas de faits pour dé¬ 
montrer cette Analogie : ils ont ajouté qu’on ne com- 
prenoit pas comment la Moelle pouvoit s’infinuer 
dans les porofttés des Os, de la maniéré qu’il faut pour 
opérer leur nutrition ; mais il importe'peu qu’on le 
conçoive ou non ; il s’agit de fçavoir ft la chofe eft 
en effet, & je ne crois pas qu’on puiffe douter que la 
Moelle s’infînue dans les pores des Os , puifque dans 
les Os des Squelettes on la voit tranfîuder à travers la 
fubftaiice compaêfe, jaunir les Os & s’amaftêr à leur 
furface externe.. 

Il a paru probable à quelques-uns, que la Moelle 
fe féparoit du fuc nourricier des Os, pendant que ce 
fuc terreux & falin fe dépofoit dans les Inteftins des 
Fibres : cela eft au plus vraifemblable. 

Quelques Sçavans ont avancé que le flic nerveux 
étoit la matière nourricière des Os comme de toutes 
les autres parties : fi cette idée eft deftituée de tout 
fondement par rapport aux parties molles , elle l’eft 
encore bien davantage par rapport aux parties dures: 
à cet égard elle n’a pas la moindre apparence de vé¬ 
rité : à l’égard des parties molles, on peut dire que 
Il le fluide nerveux n’eft pas la matière dont elles fè 
nourriftent immédiatement , au moins l’aclion de ce 
fluide favorife-t-il beaucoup leur nutrition : comme 
on peut s’en affurer par le deffechement , qui arrive 
aux parties paralytiques. Mais cette meme adion n’eft 
point néceffairè pour la nutrition des Os ; & ce qui 
le prouve , c’eft que les Nerfs ne pénétrent point la 
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lubftance des Os , & qu’ils s’arrêtent à leurfliperficle | 
le Suc nerveux n’y pénétre donc point, 8c cependant 
les Os fe nourrirent : il faut donc qu’ils Ce nourrir* 
jfent d’une autre matière. 

Enfin , l’idée la plus univerfellement reçue flir la 
matière qui fert à la nutrition des Os , & celle que 
j’adopterois le plus volontiers , c’efi: celle des Anato- 
xniftes, qui prétendent qu’il n’y a entre le Suc nourri- 
cier des Os & celui des autres parties aucune diffé¬ 
rence efîèntielle , feulement que le Suc olîeux eft, par 
proportion, chargé d’une plus grande quantité de 
molécules falines & terreftres ; qu’il eft apporté 
aux Os avec le fang qu’un grand nombre de vaif- 
feaux charient & font pénétrer dans les grandes 
cavités des Os & dans la fubftance folide de ces 
parties. On voit diftinélement ces vaiftèaux quanti 
on enlève le Périofte de la ftirface des Os ; ils pa- / 
roiifent venir de cette membrane , & s’infinuent, les 
uns par lespetits pores de la ftibftance dure , & les au¬ 
tres par les trous qu’on voit principalement aux ex¬ 
trémités des Os, & qui pénétrent dans leur tiffu cel- 
îulaire & leurs grandes Cavités. D’ailleurs , le Pé¬ 
riofte étant enlevé , fi l’on examine avec un Microf- 
cope la furface de l’Os , on y voit une infinité de pe¬ 
tits points rouges , qui font faits par le fang qui s’y 
eft arrêté en conféquence de la rupture des petits Vaif- 
leaux. Tout cela eft encore plus vifible dans les Os 
(des jeunes fujets, les Vaiftèaux font & plus gros & 
plus nombreux : mais à mefure que ces Os croifient 
Sc fe durciffent , les Vaiftèaux font tellement com¬ 
primés , qu’il y en a un très-grand nombre qui s’ef¬ 
facent ; & quand cela eft arrivé, les Os ne croiftent plus. 

Les Os fe noiirriffent par le dedans & par le dehors, 
comme on le voit aux deux Tables du Crâne, donc 
l’externe eft nourrie par les artères du Péricrane , & 
l’interne par celles de laDure-Mere. Dans les Os longs 
la nutrition s’opère de même ; leurs furfaces externes 
reçoivent des artérioles du Périofte qui les couvre ; 
Sc les cavités internes de ces Os font tapiftées d’une 
membrane qu’on appelle le Périofte interne, Sc de la¬ 
quelle viennent les petits Vaiftèaux qui pénétrent la 
fubftance ofteufe en dedans. 

Mais quel eft donc ce Suc qui nourrit également 
§: les Os ^ les autres parties du Corps ( C’eft la partie 

i 
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Manche du fàng , la Lymphe , qui eft une humeut 
douce , balfamique, gluante ; & qui prend un carade- 
re différent dans les différentes parties , ffiivant que 
iès molécules y font différemment moulées. L’exem¬ 
ple des arbres greffes prouve bien ce que nous difons , 
«n foui tronc rapporte des fruits difterens , quoique 
ce foit la meme fève qui monte de ce tronc aux 
branches. 

Ce que l’on appelle une Cicatrice dans les parties 
molles, s’appelle le Cal dans les Os, & c’eft par ce 
Cal que les extrémités des Os rompus fo réuniflènt ; 
de même que c’eft par la Cicatrice que les bords d’une 
playe fe confolident. Le Cal & la Cicatrice fo font 
par le même méchanifme. 

L’Analyfo Chimique ne jette pas plus de jour for les 
principes qui compofont les Os, qu’elle n’a coutume 
d’en répandre for la compofttion des autres fobftan- 
ces animales; par le fecours de cette Analyfe, on tire des 
Os , de l’eau, du fol, de l’elprit, de l’huile & de la terre. 

Les Os font mois & fouples dans le Foetus : mais 
c’eft une erreur de s’imaginer que cette foupleffe leur 
vient de la liqueur de ÏAmnios , dont lefFœtus fo nour¬ 
rit en partie ; dans les enfansles Os n’ont pas, àbeau- 
c-oup-près, tant de foiidité que dans les adultes : or 
tant qu’il refte aux Os un peu de foiipiefîè & de flexi¬ 
bilité , tant que les Fibres qui les compofont peuveng 
céder au liquide qui les pénétre , s’étendre & prêter 5 
il eft raifonnable de croire que leur accroiffèment s’o¬ 
père par le meme méchanifme par lequel s’accroifîènÊ 
toutes les autres parties molles : mais quand ils ont 
acquis la foiidité , la dureté qu’on leur remarque dans 
une adulte , il ne paroît guéres poflible que leurs Fibres 
puiffènt prêter davantage , & s’écarter les unes des au¬ 
tres ; elles font trop roides alors , & l’on peut fe con¬ 
vaincre qu’en effet elles ne s’allongent pas , puifque 
les Os des adultes ne s’allongent pas eux-mémes, & 
que la cavité interne du Fémur , par exemple , n’a 
pas plus de diamètre , au contraire qu’elle en a un peu 
moins dans un homme de foixante ans,que dans un autre 
de trente , toutes chofes étant d’ailleurs égales. Mais 
îa fubftance qui environne cette cavité a bien plus d’é- 
paiffeur dans un vieillard , qu’elle n’en a dans le tems 
où les Os ceffont de s’allonger. D’où peut lui venir 

augmentation ï Nous venons de faire voir qu^? 
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les Os ne peuvent Tacquérir par ïImus-fafception de la 
liqueur nourricière ; parce que , quand bien même 
cette liqueur les penétreroit , fa force ne feroic pas 
capable de vaincre la réliftance des Fibres ofîèufes & 
de les étendre : d’ailleurs, on voit fans peine, que /i 
ce liquide les épaiffilfoit en les pénétrant, il les al- 
longeroit auffi en proportion ; ce qui n’arrive cepen¬ 
dant pas. Il s’àgit donc de trouver une caufe qui puilTe 
augmenter fort feniîblement l’épailTeur des Os fans 
rien faire , du moins fenfiblement, pour l’augmenta¬ 
tion de leur longueur palfé un certain âge. 

On a l’obligation à M. Duhamel, un des plus Illuf* 
très Membres de l’Académie des Sciences de Paris , 
de nous avoir fait connoître cette caufe ; ce Sçavant ^ 
a découvert une relTemblance parfaite, entre la ma¬ 
niéré dont croilfent les Végétaux , & celle par la¬ 
quelle les Os des animaux augmentent en épailfeur : 
C’eft par l’endurciflêment de la Lame interne de l’Au¬ 
bier que la partie ligneufe des arbres , par exemple , 
s’accroît & s’épailïit. Les Os font couverts d’une mem¬ 
brane appeiiée Périofte , qui tient lieu d’aubier , & 
qui, comme lui , peut fe divifer en plu/ieurs couches 
placées les unes fur les autres. Celles de ces couches 
qui avoifinent de plus près la furface de l’Os , ont 
plus de fermeté que les autres, & paroiflent appro¬ 
cher de la nature du cartilage : ce font ces Couches 
qui s’endurciflànt , s’oflifiant fuccefîivement à la fur- 
face de ces Os, augmentent aulïi fucceffivement leur 
épaifleur. 

On ne manque pas de preuves de ce que je viens 
d’avancer : Car, i^’. dans les jeunes fiijets, on peut 
fuivre diftinétement les lames du Périofte, & l’on en 
voit qui font olfeufes dans le milieu de l’Os , carti- 
îagineufès un peu plus loin , & membraneufes vers 
les extrémités ; & de-là vient que dans les jeunes fu- 
jets , le Périofte eft plus épais aux extrémités des Os 
que dans les adultes, z". M. Duhamel a nourri pen¬ 
dant un certain tems plufieiirs animaux avec des ali- 
mens teints en rouge par le fecours de la Garance ; 
ce tems expiré il a diflequé quelques-uns de ces ani¬ 
maux , & il a trouvé la couche externe , ou la der¬ 
nière lame de leurs Os entièrement rouge, tandis que 
toutes les autres étoient blanches : il a remis les ani- 
inaux qui reftoient vivans, à leur nourriture ordinaire â 
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l\ en a encofe difTequé quelques-uns au bout d’un cer- 
Eain tems, & il a vu que la derniere des Lames ofleulês 
étoit blanche , & qu’aprèscela il y en avoit une autre 
rouge : enfin en continuant à nourrir des animaux 
alternativement avec des alimens rouges , des alim.ens 
ordinaires , il a vu une alternative de couches ofièu- 
fes rouges & blanches , qui répondoient au tems ou 
ils avoient ufé de tels ou tels alimens. M. du Ha¬ 
mel m’a fait l’honneur de me montrer chez lui , les 
Os des animaux q^ii ont fervi à ces Expériences ; & 
Ton y voit fans peine, & d’une manière très-fatis- 
faifante , les chofes que je viens d’expofer. Ceft 
donc par la Su-^eraddition des Lames internes du Pé- 
riofte ofiifiées, que le fait l’augmentation de l’épaif- 
leur des Os pafTé un certain âge ; cette Superaddition a 
auffi lieu dans les jeunes fujets, c’eft-à-dire , qu’ell© 
fe fait aulîi dans le tems, que, comme les parties moL 
les , les Os croifîent en tout ièns par Vîmus-fufceptiom 
de la matieie nourricière. 

Dans les Os longs l’ofTification commence par îeuf 
milieu : il n’eft pas difficile de voir pourquoi, fi l’orî 
fait attention que les Os longs font dans ce milieu 
bien plus étroits que vers les extrémités ; d’où il fuit 
clairement que les Fibres dans ce même lieu font 
plus ferrées , plus près les unes des autres, que vers les 
extrémités ; & que par conféquent le fuc olfeux s’arrê¬ 
tera plûtôt entre ces- Fibres ainfi ferrées, qu’entre 
celles qui font un tiffu plus lâche par leur écartemenu' 
C’eft par la même raifon que c’eft toujours à la 'La¬ 
me interne que i’ofiifîcation commence : en effet, oiî 
voit fans peine que les Fibres de cette Lame doi¬ 
vent être plus près les unes des autres que celles de 
l’externe ; enfin , fi l’on examine les os du crâne d’uîi 
Fœtus , on trouvera que leurs Fibres lont difpofées en 
maniéré de rayons qui tous ont leur centre commun 
au milieu de l’Os : cette obfervation fait voir pour¬ 
quoi leur offification commence dans ce. milieu. Car 
il efl; évident que toutes ces Fibres ramafiées vers le 
centre commun , y font bien plus ferrées qu’à la cir¬ 
conférence. 

Pour concevoir comment la Lymphe nourricière fe 
durcit au point de donner aux Os la folidité qu’ils 
ont, il fuffit de faire attention qu’elle ne f^uroit cou¬ 
ler suffi lentement qu’elle le fait dans les Tuyaux ofi? 
r - 
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feux, fans qu’à chaque inftant la chaleur du lieu lüî 
(enlève les particules aqueufes qui lui fervent de vé* 
liicule. Or, nous fcavons par expérience, que fi Foiî 
fait évaporer la Lymphe, & qu’on la prive par-là dé 
fes Molécules aqueufes, elle fe convertit en un corps 
très-folide & très-dur. Une autre preuve aufii démon-^ 
ftrative que la première , c’efi; celle qu’on tire des 
Expériences faites dans la Machine de M. Papin : oïl 
peut, en faifànt bouillir les Os dans cette Machine, 
les amollir , & leur faire acquérir la confiftence des 
chairs : fi la Machine de Papin eft propre à' produire 
cet effet , c’eft que par fon moyen on fait pénétrer 
l’eau jufqu’à l’intérieur des Fibres olTeufes , on rend à 
la Lymphe fon véhicule , faute duquel elle s’étoit 
(durcie : elle fe liquifie un peu, & comme c’efi: à la 
confiftence de cette Lymphe que les Fibres doivent 
leur folidité , fitôt qu’elle s’amollit, les Fibres repren* 
Tient leur flexibilité , leur mollelfe. 

Dans certaines maladies , on voit les Os s’amollir 
confidërablement ; & même quelquefois, au point de 
ïeflèmbler parfaitement aux chairs. Cela s’opère par 
un méchanifme à-peu-près femblable à celui dont 
nous venons de parler. 

CHAPITRÉ III. 

Ou Von examine fi les Os ont du fentîmenu 

ON a difputé autrefois fur la matière que je traite icit 
parmi les Anciens piufieurs ont foutenu que les 

Os jouiflôient de la faculté de fentir, les autres pré- 
tendant au contraire qu’ils étoient entièrement infen- 
libles. Il y a long-tems que les difputes font finies à 
ce fujet, & les Anatomiftes conviennent aujourd’hui 
que les Os ne jouiflent d’aucun fentiment, & les preu¬ 
ves en font multipliées & très-convaincantes. En ef¬ 
fet , foit que l’on incife un Os dépouillé de tout ce 
qui l’environne, & principalement du Périofte exter- 
yie & de l’interne ; foit qu’on le fcie , ou qu’on y ap¬ 
plique un fer rouge , les malades n’éprouvent alors 
aucune douleur ; ce qui certainement n’arriveroic 
point 11 la fufeftance oftepfe éîoit fenfible. 
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lî n^eft pas difficile de rendre raifon de cette iiifen- 

fibiiité que l’expérience nous démontre dans les Os» 
Toutes les parties du Corps ne jouiflënt de la faculté 
de fentir que par le moyen des nerfs qui s’y dillri- 
biient : c’eft un point qu’une foule d’expériences a mis 
Il ors de toute contellation : un autre auffi certain , 
c’eft que les parties font communément d’autant plus 
fènftbles , qu’elles ont davantage de nerfs , & que les 
nerfs font moins gênés dans leur aétion : car s’il arrive 
qu’un nerf foit lié, ou bien fortement comprimé , fou 
sdion ceffe, & le fentiment de la partie meurt avec 
elle : or la fubftance des Os ne reçoit point de ces 
nerfs qui la pénétrent & s’y diftribuent, il y en a bien 
qui la traverfent , comme nous dirons dans un 
moment ; mais ils ne s’y diftribuent point : cette 
fubftance doit donc être infenftble, puifqu’elle man-^ 
que des organes propres à donner le fentiment : d’ail- 
leurs quand on fiippoferoit que la fubftance ofteufe re¬ 
çoit des nerfs, les Os n’en aiiroient pas plus de fenti- 
ment ; car ces nerfs ne feroient-ils pas comprimés ^ 
étranglés & privés de toute adion , dans une fubftance 
aufti dure & auftTi ferrée que celle des Os f & par con- 
féquent ne doit-on pas les regarder comme n’exiftant 
point , quoiqu’en effet , & à la rigueur , on puifte aft 
furer qu’il y en a, mais qui font ecrafés & comme er- 
facés f Ce qui prouve ce que je viens de dire , c’eft que 
les Os reprennant leur ancienne molleffe dans certai¬ 
nes maladies , acquiérent en méme-tems de la fénft- 
bilité. La maladie qui produit la moliefte ne donne 
point naiffance à de nouveaux nerfs: il faut donc que 
ceux auxquels les Os ramollis doivent leur fentiment ^ 
exiftent avant leur ramolliffement ; mais avant cela, 
ils étoient tellement écrafés , qu’ils ne pouvoient faire 
aucune fondion ; le ramolliffement furveiiu , ils fe 
trouvent à-peu-près comme dans les chairs , & y pro-^ 
ftiîifent aufti à peu près les memes effets. 

Quand je dis que la fubftance des Os eft infenlible, 
je n’entends point parler des couches les plus fiiperfi- 
cieiles , dont cette fubftance eft compofée ; carilya 
quelques expériences qui font voir que ces dernieres 
Ciouches jouiftent d’un fentiment obfcur , & la raifon 
n’en eft pas difficile à trouver, puifque ces dernieres 
Couches n’ayant pas encore acquis la folidité de cel¬ 
les qui font deffous, les petits nerfs qui fe détachent 
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du Périofte & s’y infînuent, ne font pas alîèz comprît»' 
més pour perdre entièrement leurs fondions. 

La douleur que les Malades éprouvent quand on enlè¬ 
ve les petites portions d’Os qui fe détachent par les ex¬ 
foliations , ne vient point de la fenfibilité de FO^ 
meme , mais de celle du Périofte, dont on rompt 
vraifemblablement quelques Fibres, qui étoient encore 
demeurées attachées aux pièces exfoliées : & fi les 
coup^ que l’on reçoit fur le devant de l’Os de la Jambe 
font fi douloureux, c’eft que dans cet endroit le Pé¬ 
riofte n’étant couvert que de la peau , l’impreftion du 
coup s’y fait vivement fentir. 

De nos jours on a fait un problème de cette fenfi- 
bilité, que tous les Anatomiftes ont de tout temps ac¬ 
cordée au Périofte : on s’eft meme efforcé de prou¬ 
ver que cette Membrane étoit aufti infenfible que FOs 
meme. Mais toutes ces chofes me paroilTent un peu 
hafardées , & je crois qu’en attendant là-defllis de 
nouveaux éclairciflemens , il fera fage de nous en tenir 
à ce qu’on a toujours penfé fur cet article. 

Quand après l’amputation d’un Membre on touche 
avec un ftilet ou autre çhofe, la Membrane qui en¬ 
veloppe la Moelle dans les grandes Cavités , les Ma¬ 
lades fentent une douleur proportionnée à Fimpreftion 
que Finftrument fait fur la Membrane : quand on fcie 
i’Os dans l’amputation & qu’on arrive à la Moelle, 
îe Malade fe plaint alors d’une douleur extrêmement 
vive ; d’où Fon doit conclure que la Membrane qui 
îapifie les grandes Cavités intérieures des Os longs eft 
fenfibie, & même qu’elle jouit d’un fentiment fort 
exquis ; mais il feroit mal de conclure de ces faits 
que FOs eft fenfibie à l’intérieur. 

Les Nerfs qui portent la faculté de fentir au Pé¬ 
riofte interne, pénétrent dans les Cavités des Os par 
ces petits trous , dont leurs extrémités font cri¬ 
blées, & qui conjointement avec les Nerfs, livrent 
paffageaux Vaifteauxfanguins, qui vont à la Moelle, 
& à ceux qui en reviennent. Or fi Fon coupoit, ou fi 
i’on fcioit les Os dans les endroits par lefquels ces 
Nerfs pafTent, on pourroit occafionner de grandes dou¬ 
leurs, qu’jl ne faudroit point attribuer à ïa fènfibilité 
de la fubftiance offeiife elle - même. Cette obfervation 
explique pourquoi certaines Caries fe font fans dou¬ 
leur, êc pourquoi il y en a d’autres qui en caufeiit d’ailez 
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îSKarquées ; cela vient du lieu où ces Caries fê font 
établies : car fî c’eft dans l’endroit où les Nerfs paf* 
fent ^ l’humeur acre qui caufe la Carie , affedant les 
Nerfs, elle caufera auhi douleur, laquelle pourra cef^ 
ièr quand les Nerfs feront entièrement rongés. Au 
contraire, fî la Carie a fon liège dans le milieu de 
rOs, elle fera fans douleur, parce qu’il n’y a point 
dans cet endroit de trous pour le pafîàge des Nerfs. 

Nicolas Malîà, célèbre Médecin & Anatomifle de 
Venife , dit avoir vu un Ulcère à la CiiilTe d’un Hom¬ 
me, où rOs étoit découvert, l’endroit duquel étoit 
Il fen/ible, que le Malade n’y pouvoir fouffrir aucun 
attouchement, ce qui provenait vraifemblablement 
de la caufe alléguée ci-delTus* 

■ ■■ Il ... I .1    i.i ■ .1 lÉtiMi 11111,11 r im.iiiliwa 

CHAPITRE IV. 

Du Térîofie, 

IE Périofte eft une Membrane forte, tranfparente, 
^ denfe, d’un tilTu très-ferré , compofée de Fibres 

très-délicates & difpofées par couches les unes fur les 
autres , laquelle , à l’exception des couronnes des 
Dents, couvre tous les Os de notre Corps ; & de-la 
vient le nom qu’elle porte. 

Quand je dis qu’elle couvre tous les Os , ce n’eft 
pas à dire pour cela que je veuille faire entendre qu’elle 
les couvre par* tout ; car il faut obferver que les faces 
des Os qui fervent aux articulations, & qui fe tou¬ 
chent mutuellement, en font dépouillées ; afin d’em«* 
pêcher la douleur , qui fans cela arriveroit dans les 
mouvemens des Os ; à la place du Périofte, ces faces 
font couvertes d’un Cartilage dont la furface eft fort 
unie. 

Le Périofte a cela de particulier que fes Fibres ne 
font point entrelaftees les unes dans les autres, mais 
difpofées par couches les unes fur les autres dans un 
ordre fort régulier ; on peut féparer ces couches par 
ia dilTedion. 

Un grand nombre de petits Vaifteaux fanguins ^ 
lymphatiques fe diftïihuent au Périçfte > lequel eft aufti 
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parfémé cîe piiiiîeurs Filets nerveux ; une infinité dé 
petites branches de ces Vailîeaux 8c de ces Nerfs fie 
détachent de la furface interne du Périofte , s’infi- 
nuent dans les pores de POs, & y font quelque che¬ 
min; ces Vaifleaux font accompagnés d’une multi¬ 
tude innombrable de Fibrilles qui viennent de meme 
du Fériofie 8c s’implantent dans les porofités des Os* 
C’eft par le moyen des uns & des autres que le Période 
eft fortement attaché à la furface des Os. 

L’épailleiir du Période n’ed pas la même par tout ; 
en général il ed plus épais dans les extrémités des Os ^ 
fur-tout chez les Enfans : il l’ed auiîi davantage dans 
les endroits où les Tendons s’inférent ; 8c dans ces 
endroits-lâ memes il ed plus étroitement uni à la fur- 
face de i’Os : outre cela il y a encore des portions du 
Période, qui font plus épaiffes que le rede ; & com-» 
munément vis-à-vis de ces portions , la fubdance de 
rOs a moins d’épaidèur , ce qui femble infinuer 
que ce furcroît d’épailTeur n’ed ajouté au Période que 
par le défaut d’offification de fes lames internes dans 
certains lieux; & ce qui donne encore plus de vrai- 
fembiance à cette opinion, c’ed que cette différence 
dans i’épailleur, ne paroît point au dehors, mais feu¬ 
lement à fa furface interne. 

Le Période jouit d’un fentiment très - exquis, le 
grand nombre de Filets nerveux qui entrent dans fa 
compofition, donnent fans peine la caufe de cette 
vive fenfiblité. ïl y a des Auteurs qui ont cru qu’elle 
dépendoit d’une prétendue tendon qu’ils ont fuppofé 
dans le Période ; iis ont cru que cette Membrane étoit 
tellement tendue 8c bandée à la furface des Os, qu’elle 
étoit capable de borner leur accroiffement. Mais cette 
tendon ed imaginaire, & l’on peut s’en convaincre 
en examinant ces concavités qui fe voient à la liir- 
face des Os, & qui font tapilfées de Période ; car on 
y obferve feulement une forte adhérence, mais nulle 
tendon. 

Le Période des Os qui font la boëte offeufe, 
dans laquelle ed renfermé le Cerveau, porte un nom 
particulier ; on le nomme F^ricrane : on appelle Pe- 
rkhondreles expandons du Période, qui s’étendent 
fur les Cartilages, qui fervent à faire i’unioii dé cer¬ 
tains Os; enfin le nom de Peridedne ed conlacré 
pour dédgner la Membrane qui couvre les ligamens ^ 
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^ que l’on dit être une continuation du Périofte, 

Les fentimens ont été fort partagés fur rorigine du 
Périofte ; piufieurs Auteurs ont écrit que le Périofte 
du Crâne étoit une produdion de la Dure-Mere, &t 
que celui des autres parties étoit formé par Fexpan- 
lîon des Fibres tendineufes des Mufcles. Un pareil 
fentiment fe réfute alTez, par cela feulement, qu’il y 
a des Mufcles qui s’attachent au Crâne, comme il 
én eft qui s’inférent aux autres Os , & parconféquent 
le Péricrane devroit auiîi bien être une produdion des 
Fibres tendineufes de ces Mufcles, comme on dit que 
le Période l’eft des Mufcles des autres parties. 

Il eft certain que le Pericrane fe continue avec la 
Dure-Mere, fans aucune interruption, & c’eft ce qui 
a fait penfer qu’il en étoit une pfodudion ; ic comme 
le même Péricrane n’a rien qui le fépare du Périofte 
des parties qui font au-deiTous de la Tête, oh a cru 
que ce dernier tiroit fon origine de la Dure-Mere, 
par le moyen du Péricrane ; on a ajouté que les Fibres 
qui touchent FOs font parallèles à fa longueur, & 
viennent de la Dure-Mere ; & que celles qui font au 
dehors ont une autre diredion , & viennent des Ten» 
dons. Ce dernier fait a été avancé lans preuves, au 
moins pour ce qui regarde les Adultes ( & c’eft d’eux 
que l’on parle toujours, à moins qu’on ne marqueex- 
preffément le contraire ; ) dans les Enfaiis c’eft autre 
chofe : on voit diftindement les Fabres des Tendons 
épanouis fe giifter entre les lames du Périofte & les. 
croifer; mais ces lames venant às’offifier, les Fibres 
tendineufes difparoiftènt ; & tout ce qu’on peut obfer- 
ver dans l’Adulte , c’eft que plufteurs Fibres des gai¬ 
nes des Tendons s’étendent fur le Périofte , mais elles 
ne font point partie de cette Membrane. 

Quant À ce qu’on dit que le Périofte vient du Pé- 
ncrane, à caufe qu’on ne voit rien qui les difîîngue; , 
il me paroît que c’eft fans fondement, & qTon auroir 
tout autant de raifon d’avancer que c’eft au contraire 
le Périofte qui donne naÜTance à la Membrane qui- 
couvre les Os de la Tête : en un mot, tout ce que . 
l’on a écrit fur l’origine du Périofte & celle des autres 
Membranes eft a (fez futile , & d’ailleurs d’iinô fort 
petite importance. H eft bien vrai que le Périofte eft 
un , & s’étend de la Tête aux Pieds,, fans foutfrir la, 
moindre interruption 5 même dans les endroits où 
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Os s’articulent ; car dans ces endroits le Périofte palT^f 
par-delîus les iigamens pour continuer fa route. 

Une chofe aiïez finguliere eft que les Cartilages ; qui 
encroûtent les extrémités articulaires des Osj, qui fe 
meuvent les uns fur les autres, paroiffent n’étre rien 
autre chofê que la continuation du Périofte & des 
portions de cette meme Membrane endurcies. On ne 
doute point d’ailleurs que par les frottemens réitérés 
le Périofte ne puifîè fe convertir en Cartilage, puif- 
qu’on voit des Cartilages formés de cette maniéré , 
par l’endurcifTement du Périofte, dans les endroits où 
les Os courbés des Rachitiques frottent les uns contre 
les autres, par exemple , le milieu du Péroné fur U 
partie du Tibia, qui lui répond. 

Les ufages du Périofte font lo, de couvrir les Os 
& de foutenir les Vaiflèaux qui vont s’y diftribuer. 
20, De fournir aux Os les lames, qui par leur oflifi- 
cation fuccefîive, fervent à les augmenter , à les faire 
croître de la maniéré que nous Pavons ci-delTus ex¬ 
pliqué. On a dit auffi que le Périofte fervoit par fou 
yelTort à hâter le cours du fang dans les petits 
Vaifteaux qui pénétrent la fubftance de l’Os, & voici 
comme on a raifonné : Les Vaiflèaux artériels qui 
(ont fous le Périofte ou qui rampent entre fes lames 
sie fcauroient fe remplir de fang, fans fe dilater, fe 
gonfler ; quand ils fe gonflent, ils élévent le Périofte , 
qui prête alors & s’5end ; mais comme il eft fort 
élaftique, bien-tdt il reprend fon refîbrt, fe remet dans 
fon état & réagit fur les VaifTeaux. Tout ceci n’eft 
qu’un jeu d’efprit, une belle imagination : le cours 
du fang fê fait d’une maniéré très-paifîble dans ces 
lieux éloignés , les Artères n’y ont point de battement 
fenfîble ; j’en excepte cependant les Troncs princi¬ 
paux : & d’ailleurs le Périofte eft trop ferré, trop 
fortement adhérent â POs , pour s’étendre & prêter 
de la maniéré qu’on le dit. 

L’obftrudion des VaifTeaux du Périofte, Pinflamma» 
lion de cette Membrane, la dépravation des fucs qui 
l’arrofent, peuvent non-feulement caufer des douleurs, 
très-vives, mais encore donner nailTance à des ExoA 
lofes & des Caries confîdérables ; & fi les afFedions dut 
Périofte externe peuvent produire ces fâcheux effets, 
en fent bien que celles du Périofte interne en pourront 
produire de femblables» 
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La Dure-Mere fait fondion de Périofte à l’égard 
la face interne du Crâne , de meme que laMem- 

brane pituitaire à l’égard des Cellules ethmoidales, 
des Sinus frontaux, maxillaires , Iphénoidaux, & 
du refte de la Cavité des Narrines, quoique ploiieurs 
Auteurs prétendent qu’il y a dans ces endroits un Pé- 
riofte différent de la Membrane pituitaire. 

Il faut remarquer à l’occafion du Péricrane qu’iî 
arrive quelquefois des coups , des chûtes , &c. qui font 
une divifion dans cette Membrane jufqu’à l’Os, la¬ 
quelle eftfouvent fuivie d’un inflammation, d’une Ere- 
flpele & de gonflement à toute la Tête : cette inflam¬ 
mation efl: tantôt occafîonnée par l’étranglement de 
la peau , plus fouvent par celui du Péricrane & de la 
Calotte aponévrotique, qui efl; faite par l’aponevrofe 
mitoyenne des Mufcles frontaux & occipitaux ; c’eft 
!a contufion de ces parties qui donne lieu à l’étran¬ 
glement, quand l’ouverture du Péricrane ne répond 
pas à celle du Cuir chevelu. 

Il efl important de diftinguer exaélement dans ces 
cas, fl le flége de l’inflammation efl dans le Péricrane 
ou dans le Cuir chevelu ; & pour le faire avec certi¬ 
tude , il faut examiner l’état des Oreilles ; fl elles ne 
font ni tendues, ni enflammées, on peut hardiment 
prononcer que l’inflammation & l’étranglement ont 
leur flége dans le Péricrane & la Calotte aponévroti¬ 
que , parce qu’on fçait que ces parties ne couvrent point 
les Oreilles : au contraire , fl les Oreilles participent 
de l’inflammation, & qu’elles foient tendues & gon¬ 
flées , on aura lieu de croire que le mal efl à la peau 
qui couvre Sc enveloppe toutes les parties extérieure» 
de la Tête ; dans ce dernier cas, on doit employer 
les remèdes ufltés dans les autres inflammations éréfl- 
pélateufes, lefquels ne feroient rieai , fl le Péricrane 
louffroit ; car dans ce cas, le plus court & le fouve- 
rain remède, efl de le débrider par des inciflons con¬ 
venables. 

Quand on coupe les tégumens de la Tête pour 
donner lieu à l’application du Trépan , il fliut ob- 
ferver foigneufement de couper & de féparer autant 
du Péricrane que des autres parties, de peur qu’eu 
voulant enfuite écarter & élever les angles de la 
playe & en plaçant les bourdonnets, le Péricrane 
ne foit tiraillé par la peau j ce qui lui attirerois^ 
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une tenfîon douloureule, de Finflammation , la Fid-^ 
vre , & des fymptômes auffi fâcheux que lî la Dure- 
IVlere étoit bleffée. 

CHAPITRE V. 

De la Moelle» 

T O ü T le monde fçait qu’on appelle du nom d© 
Moèlie, cette fubftance grailè , jaunâtre , douce 

d’une certaine confiftence , que Fon trouve dans 
les cavités des grands Os. Les. Anatomifces nomment 
Suc Médullaire une autre fiibftaRce plus molle que la 
précédente , & qui lui eft d’ailleurs afTez femblable , 
laquelle remplit les petites Cavités qu’on obferve dans 
les extrémités des Os. 

Elle n’a pas la même fermeté dans tous les Os longs 
il y en a dans lefquels elle eft mollafte. Au premier 
coup d’œil on prendroit la Moelle pour une Malle 
informe & fans ordre ; mais en la conftdérant de plus 
près, on s’appercoit qu’elle eft formée par l’amas d’un 
grand nombre de véficules membraneiifes , très-déli¬ 
cates , qui s’ouvrent les unes dans les autres, & con¬ 
tiennent un lue grailîèux, analogue à la graille du relie 
du corps, d’une laveur douce, & qui n’eft point dé- 
fagréabie : ce Suc eft, dit-on, très-nourrilîant. 

Toutes ces cellules font enveloppées d’une Mem¬ 
brane très-déliée, adhérente à la furface des grandes 
Cavités internes des Os , & qui leur fert de Périofte : 
Edle eft , comme nous Favons déjà dit, fort fenlible : 
tin grand nombre de petits VailTeaux fi diftribuent avec 
les Nerfs qui lui donnent la fenfibilité : c’eft de ces 
vaiffèaux que tranlTude le Suc grailîèux qui s’accumule 
dans les véficiiles, peut être cela Le fait-il par le même 
méchanifme par lequel la grailTe s’amalTe dans les cel¬ 
lules du tiflli adipeux. 

Pour foiitenir cette malTe dans les grandes Cavités 
des Os, & empêcher qu’elle ne s’aftailsât fur elle-mê¬ 
me , la nature â formé un tiffu particulier , appelle 
tiftii réticulaire , qui eft fait par plufieurs fiiamens 
oftèiîx qui traverfent la Moelle , & vont d’un côté de 
la Cavité à Faiitre , & qui font couverts comme d’un' 
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Périoîle par des produdions de la Membrane qui en-’ 
vironne la Moelle. 

Le Suc qui remplit les cellules des extrémités des 
Os longs, & celles du tilTu ipongieux des Os plats, 
eft elî'entieilement de la même nature que celui qui 
fait la Moelle ; mais il eft plus liquide, & paroît plus 
rouge, à caufe que les Membranes qui le renferment 
& tapilTent les Cellules olTeufes , font par proportion , 
parfemées d’un bien plus grand nombre de vaiiïeaux 
fanguins. 

Dans l’ufage ordinaire , on appelle Moelle ralîèm- 
blage du Suc huileux & des cellules qui le renferment. 
On peut bien penfer que le fuc lui-même eft dépour¬ 
vu de toute efpéce de fentiment. 

La Moelle a plufieurs ufages : elle fert à rem¬ 
plir les Cavités des grands Os qui dévoient être creux 
pour être moins pefants. 2°. Elle rend les Os plus 
îbuples & moins caftans , & par là favorife leur ac- 
croiftement, en entretenant une forte defoupleftê dans 
les Fibres olTeufes ; & par cet effet même , elle rend 
les Os moins caftans , moins fragiles ; & Ton peut 
s’en convaincre en conftdérant que les Os des vieil¬ 
lards 5 quoique plus épais Sc plus durs que ceux des 
jeunes fujets, fe caftTent cependant bien plus aifément : 
cela arrive par la même raifon qu’une vieille branche 
d’arbre fans fuc fe brife avec la plus grande facilité. 
Chez les vieillards, la Moelle perd la conliftence , fort 
onduolîté , & n’eft plus qu’une malTe fluide & féreufe , 
incapable de produire les mêmes effets qu’elle pro- 
duifoit avant. Cette dépravation , ce changement de 
la MoëMe dans les vieillards vient, vraifembiabiement, 
du défaut de chaleur naturelle , & de ce que chez eux 
les digeftions languifTent, fe font mal, & principale¬ 
ment enfin, de ce que leurs Fibres trop roides pour 
ofciiler avec force , empêchent Jes Vaifteaux qu’elles 
forment, d’unir & de lier fufîifamment les principes dii 
fang ; d’où il arrive, entre autres effets, que la fé- 
rofîté mal liée s’échappe , & prend la place du lue 
graiffeux dans les cellules deftinées à contenir ce der¬ 
nier. 

On a cru , Sc j’ai montré ci-devant que ce n’étoît 
point fans vaifemblance ; on a cru , dis-je , que 1^ 
principal ufage de la Moelle, étoit de fervir à la nour¬ 
riture Sc à Taccroiffement des Os» Ce qu’il y a de 
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tain, c*efl que le Cal, qui réunit les Os fradurés, fé 
forme bien plus difficilement chez les vieillards que 
chez les adultes. Eft-ce parce que la Moelle manque 
chez eux des qualités qu’elle doit avoir pour nour¬ 
rir les Os & former le Cal ^ Il me paroît qu’il y a 
iquelque apparence que la chofe eft ainfî. 

Quelquefois une humeur âcre & mordicante, fortuite¬ 
ment introduite ou engendrée dans les Cavités internes 
des Os, y caufe de grandes douleurs , qui ne fe font 
point fentir quand on preiïe â l’extérieur vis-à-vis 
de l’endroit douloureux ; il n’y a point de tumeur au 
dehors , & quand il s’en forme une, il y a d’ordinaire 
carie & abfcès dans l’Os : ceci n’eft point rare dans 
les douleurs & exoftofes vénériennes, dans le Scorbut, 
Sc particuliérement dans cette fâcheufe maladie que 
quelques Modernes appellent Spina Ventofa, 

Il y a long-tems que , grâces au fqavoir & aux Ex¬ 
périences de M. Rohault, on eft revenu de l’erreur où 
l’on étoitiautrefois, de croire que la Moelle augmen- 
ioit ou diminuoit dans les Os fuivant le cours de la 
Lune. Il eft certain que les changemens qui peuvent 
arriver , & qui arrivent en effet à la Moelle, n’ont 
rien de commun avec le cours de cette Planete, les 
Anciens pour le croire, n’ont jamais eu le moindre 
fondement raifonnable. 

Il eft naturel de penfer que la diminution de la 
Moelle dans les Os des Animaux vivans, dépend de 
îa même caufe qui produit l’amaigriftèment des par- 
#ies molles ; & cette caufe ne peut être que le défaut 
d’une fuffifante quantité de matière nourricière , au¬ 
quel la vieillefle, ou de violens exercices, ou quelque 
maladie auront donné lieu. Peut-être le ftic qui forme 
îa Moelle étant plus fin que celui qui fait la graiffe, f® 
diftipe-t-il plus plus aifément ; ce n’eft qu’une con- 
jeâure, on n’a point de certitude là deffus» 



Des Os. 

CHAPITRE VI. 

De la Suhftance des Os» 

IA fubftance cîes Os eft en général d’un tilTu fofff 
_j ferré, dure, folide, & d’une couleur plus ou moins 

blanchâtre : Cette couleur dans les Os frais , n’eft pas, 
à beaucoup près , auffi blanche que dans les Os qui ont 
été deiïëchés, elle a toujours un léger fonds de rouge 
mélé avec elle. 

Il eft bien aifé de dire pourquoi la nature a donné 
aux Os, autant de dureté & de folidité qu’ils en ont : 
ils font deftinés à fervir de foutien , d’appui & de dé- 
fenfe à toutes les autres parties du Corps, & ils n’au- 
roient pu remplir ces ufages, s’ils avoient été aufli 
mois que ces mêmes parties. 

Lorfque les Os n’ont pas ces mêmes qualités , qu’on 
les voit au contraire trop mois, jaunâtres, noirâtres, 
ou d’une blancheur terne & blafarde , & que leur fur- 
face eft inégale , ce font les effets des différentes ma¬ 
ladies auxquelles iis font fujets. 

Les extrémités des Os longs , qui font d’un tiftû plus 
rare & arrofces d’un fort grand nombre de Vaiffeaux 
fanguins, font aufti d’une couleur plus rouge que la 
partie moyenne de ces mêmes Os qui fe trouve con- 
ftamment plus blanche. 

La couleur des Os varie encore félon les âges ; ils font 
plus rouges aux enfans qu’aux adultes,& plus encore aux 
adultes qu’aux vieillards , & la raifon en eft que dans 
les Os des adultes & des vieillards, il y a bien moins 
de vaifïeaux fanguins , par proportion , qu’il n’y en 
avoit dans les Os des enfans : parce que les Fibres 
des Os en fe durciffant & fe groftiffant, ont comprimé 
de effacé un grand nombre de ces vaiffeaux. 

Nous avons ci-devant expliqué ce qu’il falîoit pen- 
fer du fentiment de la fubftance offeufè. Il feroit inu¬ 
tile de répéter ce que nous en avons dit. 

On diftingue en général trois fortes de fubftaiices 
dans les Os , l’une qu’on nomme compaéle , la fécon¬ 
dé , fpongieufe ou cellulaire, & la troiûéme, réucu^ 
jUire., 
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La fubftance compade a ^ns fon nom de fa follâlté 

del union intime des Fibres qui la compofent: Or ces 
Fibres font placées les unes à côté des autres& difpo- 
lees par couches regulierement les unes fur les au¬ 
tres & parallèlement entre elles. Le Sçavant M. Mal- 
pigbi a ete^le premier qui nous ait appris que cette 
lubitance eft ainfî compofée de couches , ou de La¬ 
ines très-iTuiices. On peut aifement s^alTurer de la vé¬ 
rité de tout ceci , en examinant les Os qui ont été 
ong-tems expofes a 1 air, ou qui ont demeuré loug— 

tems dans la terre ; ou enfin que Ton aura fait calci¬ 
ner à un certain point. Si Ton fe rappelle ce que fai 
dit ci-devant fur roflification fiicceffive des Lames du 
Périofte, on concevra fans difficulté comment Sc pour¬ 
quoi , la fubftance que nous examinons efi: compofée 
de Lames & de Couches pofées les unes fur les autres 

On a dit, d’après M. Gagliardi, célébré Médecin, 
Anatomifte Italien, que les couches des Lames de 

la fubftance compade étoient liées & arrêtées les unes 
siîx autres par un très-grand nombre de petite che¬ 
villes ofieufes , qui traverfoient plufieurs de ces La¬ 
mes , & dont il y en avoit qui avoient des têtes com¬ 
me des clous ; d’autres n’en avoient point, & d’autres 
enfin avoient leur pointe comme rivée par le bout. 
Tout ce que je puis dire fur œtte ftrndure, c’eft que 
l’ai fait jufqu’ici de vains effiorts pour la découvrir , 
êc que je doute fort qu’elle exifte telle que M. Ga¬ 
gliardi nous l’a décrite. 

Je ne vois pas d’ailleurs, qu’il foît néceflàire de re¬ 
courir à ces Chevilles pour trouver la raîfon de la Co¬ 
hérence intime des Lames olTeufes. 

Il n’eft pas douteux que la fubftance compade ne 
foit criblée d’un grand nombre de pores : l’accroiffe- 
ment de cette fubftance , certaines maladies auxquel¬ 
les elle eft expofée, & plus que tout cela peut-être, ce 
Suc huileux que l’on voit l’été tranlîiider de l’inté¬ 
rieur de l’Os à travers de la fubftance elle-même, font 
autant de preuves convaincantes de l’exiftence de ces 
Pores. Il n’eft pas fi aifé de développer leur difpofi- 
tion , leur arrangement ; fi l’on en croit Clopton 
Havers, les Pores d’une Lame ne répondent point à 
ceux des autres, mais ils s’ouvrent dans certains tuyaux 
longitudinaux placés , félon lui , entre les Lames ; 
d’où il arrive que le Suc huileux qui pénétre les> 
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ayant, par exemple, traverfé la première Lame , éc 

îie rencontrant point les Pores de la féconde , dont 
les Pores ne répondent point à ceux de la première, ii 
lé trouve force de couler dans les conduits longitu¬ 
dinaux 5 defquels il pafîé dans les Pores de la fecondfî 
Lame, & de-là dans les conduits longitudinaux qui font 
entre cette Lame & la troifiéme ; & ainli de fuite. Que! 
que foit le mérite de Clopton Havers, & quelque gran¬ 
de que foit fon autorité , j’ai cependant bien de la peine 
à ajouter^ foi à tout ce qu’il dit , & que je viens de rap¬ 
porter : j’ai bien des fois cherché à appercevoir tous 
ces Canaux , & j’avoue de bonne foi que je n’ai en¬ 
core pu y réuflir. 

La fubftance compare, eft celle dont les corps des 
Os longs font principalement formés ; & il eft évident 
que la nature ne l’a ramalïée dans ces endroits qu® 
pour leur donner plus de folidité Sc les rendre plus 
capables de réMance. 

On prétend^ que les Lames internes de la matière 
compaéte , qui fait le corps des Os longs, font plus 
poreiifes, & bien moins dures que c^lle de la furfacê 
externe des Os. 

Les extrémités des Os longs , font couvertes exté¬ 
rieurement d’une Lame plus ou moins mince de cette 
matière compare : elle eft formée par la continuation 
& le prolongement de la fubftance qui fait le corps de 
rOs , laquelle en s’avançant vers les extrémités , va 
toujours en diminuant d’épaiffeur : nous explique¬ 
rons dans un moment comment cela fe fait. 

Quelle que foit la dureté , la folidité de la matière 
compare , ii eft cependant des Sucs qui peuvent l’a^ 
mollir , ainfî qu’on le voit arriver dans le Rachitis, & 
par les fecours de la Machine de M. Papin : or quand 
on examine les Os ramollis , d’une ou d’autre maniè¬ 
re , on voit diftinélement que les couches de la fiib- 
ftance compade font compofées de Fibres que Toiî 
peut fuivre & féparer les unes des autres : ces Fibres 
s’apperçoiveiit fans préparation dans les Os des Fœ¬ 
tus , & il paroît que fi par la fuite elles ceffent d’être 
fenfîbies & diftinétes , cela arrive parce que le Suc 
qui par fon endurciftément faitroftification des Os, fe 
confond, pour ainfî dire, avec ces Fibres, & les preftè 
tellement qu’elles fembient s’évanouir entièrement ; 
ce n’eft que quand ce Sut eft ramolli, que les Fibres 
dégagées repargiiTent. 



I 

Jo Anatomie Chirurg. P* I. Ch. VL 
La fécondé fubftance des Os, celle que Ton appelîé 

Cellulaire ou fpongieufe eft placée aux extrémités des 
Os longs, ^c. Quand on l’examine lliperficiellement, 
elle ne paroît être qu’un alTemblage confus de Cellu¬ 
les qui communiquent les unes dans les autres ; mais 
^u’on la confidére avec plus d’attention , l’on trou¬ 
vera dans fa ftrudure , bien plus de régularité qu’on 
ne l’auroit cru d’abord : on s’appercevra qu’elle eft 
principalement formée par le prolongement des La¬ 
mes de la ftibftance compare : mais ces Lames en 
s’avançant vers les extrémités des Os , s’écartent les 
unes des autres ; les internes le portent dans l’intérieur 
de l’Os 5 & font plulîeurs berceaux qui font placés 
les uns fur les autres à une certaine diftance : les La¬ 
mes externes fe déjettent en dehors : il eft fort aifé 
de diftinguer la continuation de ces Lames & leur ar¬ 
rangement dans les extrémités d’un Os de la Cuifte, 
par exemple , ou dans celui de la Jambe fciés en 
deux parties , depuis le haut jufqu’en bas. Les in¬ 
tervalles que ces Lames ainlî éçartées iaifîènt entre 
elles , font partagés en Cellules par un grand nom¬ 
bre de petites Plaques olTeufes difpofées alTez irrégu¬ 
lièrement ; ce qui fait que les Cellules font elles-mê¬ 
mes fort irrégulières. Ou trouve auftî dans ces inter¬ 
valles un aflez grand nombre de Filets ofteux qui 
concourent conjointement avec les plaques à former 
ies Cellules. Toutes ces Cellules font tapiffées de Mem¬ 
branes très-fines dans iefquelles eft contenu le Suc mé¬ 
dullaire dont nous avons parlé ci-deflus. 

Si la nature a formé les extrémités des Os de ce 
tilTu Cellulaire , c’étoit afin qu’elles ne fulfent pas 
trop pefantes , ce qui feroit arrivé , fi elle y avoir 
mis par proportion à la grofteur, autant de fubftance 
compade qu’elle en a accumulé dans le corps de 
l’Os. 

Quand le Carie attaque les extrémités fpongieufes 
des Os, elle s’étend bien plus rapidement, fait bien 
plus de ravages & s’arrête plus difficilement que dans 
le corps de i’Os. La grande quantité des lues dont le 
tiffu Cellulaire eft abreuvé , & l’altération de ces mê¬ 
mes Sucs , rendent fuffifamment raifon de ce fait. 

La fubftance réticulaire a pris fon nom de ce qu’elle 
reffemble à un raifeau : elle occupe les grandes Cavités 
l^es Os longs, & eft ftjrmée par des filets olleux, qu^ 
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«ommunîquant difFéremment entre eux , traverfent ia 
Moelle en maiïê & font un tiffu très-fin, très-délié , 
lequel eft appuyé & foutenu fur la furface interne des 
Cavités ofièufes. Il paroît que Tufage de ce tilTu eft 
<le foutenir la Moelle en maffe , & a empêcher qu’elle 
îie s’afFaifiè par Ibn propre poids , & cela fe confirme 
afiez par l’obfervation de ce qui fe palTe dans les ani¬ 
maux qui fautent beaucoup, lefquels ont plus de ce 
tilîu réticulaire dans l’intérieur de leurs Os, que n’en 
ont les animaux tranquilles & qui ne font que des mou- 
vemens peu violens, 

Hollier dit avoir vu une femme à Paris qui n’avoit 
point d’Os, & dont tout le Corps étoit mol & flexi¬ 
ble ; cette oblèrvation n’eft pas unique dans fon gen¬ 
re. Nous avons vû de nos jours un homme dont tous 
les Os étoient fondés entre eux, & ne faifoient, pour 
ainfi dire , qu’une feule pièce ; cet homme étoit com¬ 
me une ftatue entièrement immobile, & reftoit dans 
l’endroit & dans la fituation où on l’avoit mis, fans 
pouvoir de lui-même en changer. 

C’eft quelque chofe de fort fingulier, que de voir 1$ 
gonflement & le ramolliflement qui arrive aux Os 
dans la maladie appellée Rachitis, & les diverfes con- 
îorfions de ces mêmes Os en conféquence de leur ra- 
mollifTement. On a quelquefois obfervé que dans l’en^ 
droit où les Os des Rachitiques étoient courbés on n© 
trouvoit point de Moelle ; il m’eft arrivé plus d’ime^ 
fois de trouver les parties moyennes des grands Os 
tellement ramollis dans les Cadavres des enfans noués , 
que je n’avois aucune peine a les trancher comme des 
Chairs , & que je pouvoîs les faire ployer en tous (ens ^ 
avec autant de facilité que j’aurois pu faire ployer un. 
Mufcle , un Tendon , &c. 

Voici une Obfervation de M. Saviard , qui par là 
jfingularité mérite de trouver place ici. 

Le 8. Mars 1690» arrivai THotel Dieu une Fille 
53 âgée de trente ans, qui fouffroit des douleurs ex- 
53 ceflives par tout fon Corps, depuis quatre mois & 
5) plus, fans qu’on y remarquât la moindre Fièvre : elle 
53 ne laiflbit pas de marcher & de faire d’autres mou- 
55 vemens avec alTez de liberté : on lui fît des remé- 
5> des ; mais lorlqu’on la touchoit, elle fouffroit tou- 

jours de grandes douleurs. 
9* Trois mois après qu’elle eut été dans fon Ht > îi« 
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sî pouvant plus marcher, tous fes Os fe cafîëreilt de 
3> telle forte , quhi étoit impoffible de la toucher fans 
33 lui faire quelque fradure nouvelle , & fes douleurs 
33 augmentèrent de plus en plus, 

33 Elle ne lailTa pas de vivre dans cet état pendant 
33 iix mois, & ne mourut que le 6, Décembre de la 
33 meme année. Je fis l’ouverture de fon Corps, & 
33 je trouvai les Os des CuiiTes, des Jambes, des Bras, 
33 les Clavicules , les Côtes , les Vertèbres , les Os 
»3 des Iles tout moulus & brifés, & il n’y avoit aucun 
33 Os de fon Corps fans fradures ; ils étoient même 
03 fi menus & fi tendres qu’on ne pouvoir les tenir 
33 entre les doigts, fans qu’ils fe fendifiènt en petits 
33 fragmens mois comme une écorce d’arbre moiiil- 
33 lée & pourrie ; ils étoient fi remplis d’une Moelle 
33 rougeâtre, qu’ils fembloient fe fondre Sc fe dilTou- 
03 dre dans cette matière. 

33 Les Os du Crâne s’enfonçoîent fous les doigts 
03 comme ceux des enfans de quinze jours : les Car- 
33 tilages & les jointures n’avoient aucune marque 
33 d’altération : les parties internes étoient fort fai- 
33 nés, & il n’avoit paru dans tout fon Corps aucun 
33 figne de mal précédent ; car la Vérole carie les 
33 Os, au contraire ceux-là étoient fondus , ramol- 
B* lis par un difTolvant. 

CHAPITRE VIL 

De VAjfemhlage des Os. 

Es dîfférens befoins auxquels l’Aufeur de la 
nature nous a afi'ujettis , exigeoient que pour y 

ïiîbvenir, certaines parties de notre Corps pufient 
îion-feulement fe mouvoir fur d’autres, mais encore 
mouvoir tout le Corps entier. Il n’étoit pas moins né- 
celTaire, que pour renfermer & défendre certaines par- 
îles de l’adion defquelles notre vie dépend , certains 
Os fulfent fixés , arrêtés & liés fi folidement , qu’il 
îi’y eût que les plus grands efforts qui fulfent capables 

les déranger. 
L’union de deux Os s’appelle du nom générique 

d’Af ticuiation I 
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â’Arüculàtlon : elle fe fait par le contad ïnimédiaÊ 
de deux Os nuds , ou couverts de Cartilages. Il eft 
clair , que pour que deux Os puiffent s’unir enlèm- 
bie , il faut qu’ils ayent chacun en particulier , reqû 
une forme patticuliere, au moyen de laquelle ils puif- 
fent avoir une forte de réciprocation. 

Or il fe peut faire, que deux pièces foient tellement 
Égurées , que quand elles feront une fois unies, elles 
puilTent fe mouvoir l’une fur l’autre : il fe peut faire 
îiulîi, que la forme reçue foit telle, qu’elle empêche 
route forte de mouvement : je crois que fans entrer 
dans aucune difciifîion , liir les Méthodes que les An¬ 
ciens & les Modernes ont propofées, pour réduire tou¬ 
tes nos articulations à certains genres principaux ; il 
fufïira d’obferver les deux points que je viens d’énon¬ 
cer , pour avoir une Méthode f mple ^ abrégée 3c fa¬ 
cile ; ce n’eft pas que je regarde une pareille Métho¬ 
de , comme une chofe d’une néceffité indifpenfable t 
je penfe feulement qu’elle peut être utile ; mais com¬ 
me fur cet objet , chacun s’eft piqué de faire une 
Méthode à fa guilê , comme on a beaucoup contro-^ 
verfé li-delTus , & que, fuivant le fort ordinaire de 
ces fortes de difputes, elles n’ont fervi qu’à embrouil¬ 
ler les chofes , & à jetter de la conftifon dans les 
idées ; je crois que l’on ne me fçaura pas mauvais gré ^ 
de propofer ici mes idées : elles me fembient fimpies ^ 
& propres à éclaircir cette matière. 

Je dis donc que, le mot d’articulation pris dans I3 
fens que je viens d’expliquer , il fe fait dans notre 
Corps deux fortes d’union d’Os 5 l’une qui permet aux 
pièces articulées de fe mouvoir , l’autre qui leur en ote 
la liberté : j’appellerai la première du nom ancien de 
Diarthrofe , que les Latins ont rendu par le mot de 
Dearticulaîio : la fécondé fera nommée Synarthrofe» 
Ces noms, de même que ceux dont je me fervirai dans 
la fuite de tout ceci, font ceux dont les plus anciens 
Auteurs fe font fervis, & c’eft ce qui me détermine à 
leur donner la préférence fur certains termes nouveaux 
qu’on s’eft efforcé de mettre en crédit. 

La Diarthrofe fe divife en trois efpéces , qui font, 
i’Enarthrofe , l’Arthrodié & le Ginglime. 

L’Enarthrofe fe fait, quand une tête eft reçue dans 
^e Cavité Cotyloide 3c qu’çik peut s’y mouvoir m 

TQrne h fi 

* 
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î&ut feus 5 en devant , en arriéré, fur les côtés, $£ 
faire le mouvement de rotation. 

Quand un Condiie s’engage dans une Cavité glenoi- 
dale, & què les mouvemens qu’il y peut opérer font 
bornés de maniéré que la rotation eft impoflible ^ 
c’eft une Arthrodie, & l’on voit fans peine que cette 
fécondé efpéce de Diarthrofe diffère de la première , 
non-feulement par la configuration des parties ardeur 
iées ; mais encore par le mouvement dont elles peu¬ 
vent jouir. 

Quelques Modernes donnent à l’Enarthrofe le nom 
de Genou : ils fe trompent bien de croire que ce 
nom puifle donner une idée plus exade de la chofe ; 
je penfe au contraire que ceux qui connoiffent l’inf- 
trument, vulgairement appellé Genou , ne pourroient 
prendre qu’une très-faufîè idée de l’Enarthrofe , en la 
croyant femblable à ce même inflrument. Il y a d’ail¬ 
leurs beaucoup à perdre & rien à gagner en quittant 
les noms anciens, tirés de la langue Grecque, pour 
y fubftituer chacun dans fa langue maternelle des noms 
tirés des arts, dont les termes & les inftrumens font ^ 
pour la plus grande partie, inconnus à ceux qui com¬ 
mencent à étudier l’Anatomie. 

Le Ginglime eft la troifiéme efpéce de Diarthrofe, 
il confîfte dans la mutuelle réception de deux Os ; de 
maniéré qu’un même Os reçoit 8c eft reçu : dans l’une 

4|^es pièces il y a une éminence placée entre deux Ca¬ 
vités articulaires ; & dans l’autre , il y a deux Condi- 
les ftir les côtés, féparés par une Cavité articulaire. 
Les Cavités de l’un , reçoivent les éminences de l’au¬ 
tre ; & récipupquement la Cavité mitoyenne du fécond, 
reçoit l’éminence intermédiaire du premier. Les Mo¬ 
dernes ont donné le nom de Charnière a cette arti¬ 
culation; mais il ne faut que des yeux & la moindre 
attention , pour s’appercevoir que ce nom eft fort im¬ 
propre. Ils ont établi plufîeurs efpéces de Ginglime, 
& je crois qu’il eft affez inutile de rapporter leurs 
idées là-deffus; parce qu’outre que celles des uns contre- 
difent celles des autres fur cet article , c’eft que de plus 
elles ne me paroiftent rien moins que juftes ; & ce qui a 
donné lieu à leurs erreurs, c’eft que faute d’une attention 
fuffifante, ils ont pris de fimples Arthrodies pour de 
vrais Ginglimes. Les pièces articulées par Ginglime 
font bornées aux feuls mouvemens de flexion & d’ex- 

« 
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ifenfion, comme oh peut le voir dans ruhion des Q« 
ide Tafant-Bras avec l’Humerus. 

Les Fradures qui fe font aux articulations diarthro- 
diales j font pour l’ordinaire faivies d’une Anchylole t 
parce qu’alors les Fibres oflêules ayant été divilées, 
ie fuc nourricier qui s’en écoule, fert de cole pour 
joindre les deux extrémités des Os : la m^me chofe 
arrive à une Piaye avec Fradure , faite par un inftru- 
ment tranchant, qui pénétre dans l^articulation ^ car 
le fuc nourricier de l’Os, qui s’eh écoule , & l’hu- 
meur glaireufe qui enduit la jointure, s’épaiffilTent ^ 
s’endurcilfent j forment uh cal, qui fait que les Os 
s’unilTent & occafionnent l’Anchylolê, fur quoi le 
Chirurgien doit faire Ibn Prognoftic. 

11 arrive encore à l’occalion d’un abfcès, qui lè for- 
ine dans la Cavité d’une jointure, que le Pus carie les 
Os, & qu’il détruit feulement leurs Cartilages ; 8c 
quand l’exfoliation fe fait, les fucs nourriciers s’écou¬ 
lent dans l’article ; ce qui fait que les Os s’unilTent à 
l’endroit où l’exfoliation s’eft faite ^ & pour lors le 
Chirurgien doit faire fon Prognoftic, non-feulement 
fur l’impuiftance du mouvement : mais fi l’Abfcès eft 
fcaufé par une humeur maligne , comme peut être une 
humeur fcrophuleufe, fcorbutique ou vénérienne , il 
doit ie faire aufti fur le danger que court le Malade de 
perdre le Membre, cè qui arrive encore plutôt aux 
pla)^s faites par des armes à feu. 

La Synarthrofe^ eft, comme nous Pavons déjà dit, 
eette Ibrte d’articulation dans laquelle les pièces qui 
s’unilfent ont une telle conformation, qu’elles ne 
peuvent fe mouvoir naturellement les unes fur les au¬ 
tres : Un grand nombre d’Autcurs ont confondu la 
Synarthrole avec la Symphife; ils faifoient deux ef- 
péces de Symphife, une qu’ils appelloient fans moyen, 
Si c’eft notre Synarthrofe, 8c l’autre qu’ils difoient fe 
faire awc moyen, & c’eft ce que nous appellerons dan^ 
Un moment Symphife. 

La Synarthrofe eft de trois efpéces ; fçavoir , la Su¬ 
ture , l’Harmonie & la Gomphofe ; la Suture eft cette 
efpéce de Synarthrofe qui le fait quand les deux C^s 
font taillés à leur bord en maniéré de fcie , & que ies 
dents s’engagent mutuellement les unes dans les inter<^ 
Vallès des autres ^ l’union étant faite, on voit uhe 
ligne fçrîueufe qui ne reifembie pas mal à une groüe 
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couture , & c’eft de-là que les Anciens l’ont appelléô' 
Suture : tout cela fe voit fort diftindement aux Os du 
Crâne. Les Modernes ont dit que cette articulation le 
faifoit à tenons Sc à mortoife ; ce font des termes de 
Menuifèrie, connus de tout le monde , mais qui ne 
tiennent qu’une très-faulTe idée de la chofe. 

L’Harmonie eft la fécondé efpéce de Synarthrofe, 
qui fe fait quand les Os fe colent par des furfaces peu 
inégales ^ ou par des bords peu chargés d’inégalités ; 
dans le Heu où les Os fe touchent, on ne voit qu’une 
Jfîmple linne prefque droite. Plulieurs Modernes ont 
rejetté l’Harmonie, difant qu’il n’y avoit entre elle 
& la Suture , que du plus ou du moins : cela eft vrai ; 
mais ce n’eft pas à dire pour cela qu’il faille la re- 
jetter : il eft bon de marquer le plus & le moins, & 
de le faire connoître ; d’autres lui ont donné le nom 
d’Engrainure, celui d’Harmonie ne leur plailant point : 
ce meme mot d’engrainure a été employé aufli pouc 
marquer & déligner la Suture. 

La Gompliofe eft cette efpéce d’articulation qui fe 
fait quand un Os eft enfoncé dans un autre, à peu 
près comme un clou l’eft dans un morceau de bois : 
les racines des dents font articulées de cette maniéré 
avec les mâchoires. 

il ne fufïit pas toujours que deux parties foient ar¬ 
ticulées pour exercer fûrement leurs mouvemens, il 
faut encore que quelque chofe les retienne en fitua- 
tion , les arrête & les lie l’une à l’autre : cette liaifon 
des Os eft ce que nous appellerons Symphife : or pour 
la faire cette liaifon, la nature s’eft fervie de trois 
moyens ; fqavoir, de Cartilage, de Ligamens & de 
Chairs. ' 

La liaifon des Os qui fe fait par le moyen des Carti¬ 
lages , s’appelle Synchondrofe, & eft de deux fortes ; 
l’une qui permet un mouvement, & l’autre qui n’en 
permet aucun : les Côtes, par exemple, font liées au 
Sternum , & les corps des Vertebres font arrêtés entre- 
eux par une Synchondrofe mobile ; les Os Pubis, au con¬ 
traire , font liés l’un à l’autre par une Synchondrofe 
immobile , ainfi que les Os innommés le font au Sa¬ 
crum. 

Quand ce font des Ligamens qui lient les Os, cett® 
efpéce de Symphife s’appelle Synevrofe , & elle a lieu 
dans toutes les dpéces de Diarthrofe : ce qu’il eft 
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h'es-aîfé de voir dans l’union de l’Os de la Ciiiffe, 
par exemple , avec celui de la Hanche ou celui de la 
Jambe ; car lî vous coupez les Ligamens qui cou¬ 
vrent &.environnent les articles ; vous verrez que rien 
n’empêchera plus les Os de fe féparer. 

On nomme Sijfarcofe la troiliéme efpêce de Sytti^ 
phile, laquelle fe fait par le moyen des Chairs : cette 
derniere n’a point été admife par quelques Ecrivains, 
mais c’ell à tort ; car on voit clairement que l’Os Hidide 

& l’omoplatte ne font retenus en fituation que par le 
moyen des Mufcles qui s’y attachent, & d’ailleurs il 
ne faut que la plus légère attention pour s’appercevoir 
que les Mufcles , dans tout le Corps, contribuent 
beaucoup à maintenir les articulations qui fe font par 
Diarthrofe. ‘ 

N’eft-il pas évident qu’il eft abfolument nécelîàire au 
Chiru^ien de bien connoître la maniéré dont les Os 
font anemblésjtant pour fçavoir quand ils font déplacés, 
que pour les pouvoir réduire ; car pour en bien faire la 
rédudion il faut avoir égard à trois chofes, au lieu 
d’où l’Os eft forti, au chemin qu’il a tenu en fe dé¬ 
plaçant , & à l’endroit où il eft retenu. 

Il ne faut pas^imaginer que l’art de connoître ies; 
luxations foit un art bien facile : il y a des cas fort em- 
barraflàns, & je me fuis vu quelquefois, dans la pra¬ 
tique , fort embarrafte à prononcer s’il y avoit luxa¬ 
tion ou non : il m’eft aufti arrivé plus d’une fois de 
voir des Praticiens plus fçavans & plus expérimentés 
que moi, fe trouver dans le même cas. 

Dans la rédudion d’une luxation, on peut opérer 
avant que de faire l’appareil, quand il n’y a rien qui 
l’empêche ; mais il n’en eft pas de même dans la ré- 
dudion d’une Fradure , il faut que l’appareil foit prêt 
avant que l’on en falfe la rédudion. 

Les Ligamens des articles s’abreuvent quelquefois 
de Sérofîtés & fe relâchent , ce qui occafioniie des 
diflocations qui font toujours difficiles à guérir , & 
fouvent entièrement incurables. , ^ 

Il fe fait aufti quelquefois des diflocations chez les 
perfonnes qui font attaquées de la Goutte, ce qui ar¬ 
rive par le dépôt d’une matière pidtreufe, qui s'accu¬ 
mulant dans l’article, écarte l’un de l’autre ies deux 
bouts des Os articulés : ces luxations font au moins 
aufti fâcheufes que celles dont je viens de parler ,^ 
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^ qui arrivent par le relâchement des Ligamenf». 

J’ai vu des Os chafles de leurs Cavités & euticre-» 
ment luxés par des Fongus qui avoient pris îiaiiran-^ 
ce dans les articles. 

CHAPITRE VIII, 

Du Squelette» 

Le Squelette eft Taflemblage de tous les Os dm 
Corps humain. 

Hypocrate re'Commande finguliérement à fon fils 
Theflâius de s’appliquer à rétudedu Squelette, en lui 
faifant concevoir que l’exade connoilfance des Os el|- 
d’un grand fecours dans l’exerciçe de la Médecine, tant 
pour bien coiinoître les Maladies des Os que pour être 
en état de faire avec fuccès beaucoup d’opérations, dont 
ceux qui ignorent cette partie de l’Anatomie font inca¬ 
pables. Le Traité qu’Hypocrate nous a laiffé fur les, 
Fradures & les Luxations , prouve bien qu’il étoit 
lui-même très-verfé dans cette fcience ; & Galien qui 
faifoit un très-grand cas de ce Traité, n’en confeilie 
pas la ledure à ceux qui n’ont pas foigneufement 
étudié la ftrudure des Os du Corps humain ; il nous 
apprend que lui-même , brûlant du defir de s’inftruire ^ 
il avoit fait le voyage d’Alexandrie, parce qu’ily avoit 
dans cette ville des Médecins qui confervoient des 
Squelettes humains, & qui s’en fervoient pour dé-, 
montrer l’Oftéologie. 

On diftingue deux fortes de Squelettes ; Fun qu’on 
appelle naturel, & l’autre , qu’on nomme artificiel. 

Le Squelette naturel eft celui dont les pièces font 
«nies par leurs propres l igamens defiéchés ; c’étoit de 
cette efpéce de Squelette que les Anciens fe fervoient. 
Mais il y a bien long-tems qu’on s’eft aperçu que le Sque¬ 
lette naturel h’étoit guéres propre à donner une bonne 
connoiffance des Os , parce que les extrémités de ces, 
Os, qu’il importe davantage de connokre exaâement, 
fe trouvent cachées par les Ligamens delTéchés , & 
tellement racornis „ qu’ils ne permettent plus aucun 
mouvement; de maniéré qu’en examinant le Squelette 
paturel, çn ne fçauroit apprendre la ftrudure des ar-? 



Des O s* 
tîcles, îîî la nature des mouvemens qui en dépendent ; 
& c’eft ce qui a fait abandonner Tufage du Squelette 
naturel pour les démonftrations. 

Le Squelette artificiel eft celui dont les Os font en¬ 
tièrement dépouillés des Ligamens & des Cartilages , 
& font réunis par des fils de leton, &c. Cette der¬ 
nière efpéce de Squelette eft aufti commode & utile, 
que l’autre étoit embarraftante & défavantageufe ; car 
outre la commodité qu’on a d’y recourir en tout tems 
& en toute failbn, on jouit d’ailleurs de l’avantage de 
contempler à découvert les articulations , & de pou¬ 
voir déterminer fans peine de quels mouvemens elles 
font fufceptibles. 

Le Squelette fe divife en trois parties ; fçavoir, en 
Tête , en Tronc & en extrémités. 

Tout le monde fcait ce que c’eft que la Tête : on 
range l’Os hyoïde au nombre des Os de la Tête, parce 
qu’il y eft attaché par fes deux principaux Ligamens. 

Le Tronc du Squelette eft fait par tous les Os qui 
font entre la Tête & le Coccix : on divife le Tronc en 
Epine , Thorax ou Poitrine & Baftin. 

Les extrémités font, l’une fupérieure, formée par 
le Bras & la Main ; & l’autre inférieure , faite par la 
Cuiftè , la Jambe & le Pied* 

CHAPITRE IX 

La Tête eft la partie fupérieure du Squelette; elle 
s’étend depuis le vertex jufqu’à la première ver¬ 

tèbre du Col. ^ 
La figure de la Tête eft une efpéce de Sphéroïde, 

applatie fur les côtés, plus éminente & plus grolfe en 
arriéré qu’en devant. 

Sa grandeur , félon toutes fes dimenfions, doit être 
proportionnée à celle du refte du Corps ; mais il vaut 
mieux l’avoir un peu plus grolfe que trop petite, parce 
que dans une petite Tête, outre que par proportion.il 
y a peu de cerveau , c’eft que d’ailleurs ce Vifcere eft 
gêné & ne fait pas bien fes fondions; d’où U arriva 

C luj 
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que ceux qui ont la Tête trop petite > ont d'ordinaîr® 
peu de jugement. 

Je me fouviens d’avoir vu la Tête d’un Homm® 
d’environ vingt-cinq ans, lî je ne me trompe, laquelle 
n’étoit guéres plus groiïe que celle d’un Enfant qwi 
vient au monde : cet Homme avoir toujours été ira- 
,bécille ; quoique la Tête fut fi petite , les Os n’en 
avoient pas moins répailTeur qu’on a coutume de leur 
remarquer dans l’âge adulte : il y a plus que de la 
vraifemblance , que l’imbécillité de cet Homme dé- 
pendoit de la petitelTe extraordinaire de fa Tête, 

Au refte, de même que la groffeur de la Tête n’eft 
pas égale chez tous les Hommes ; de meme auiîi fit 
figure n’eft pas exadement femblabie dans tous les 
Sujets : il en eft qui ont la Tête ronde , d’autres qui 
i’ont extrêmement allongée : on en voit dont la Têts 
eft prefque carrée, &c. 

Je ne parle point ici des figures particulières que 
certains Peuples de la terre, fe piquent de donner aux 
Têtes de leurs Enfans , en les comprimant de bonne 
heure à leur maniéré : çes fortes de chofes qui font tout- 
à-fait contre nature, n’ont pour fondement que le goût 
le plus bizarre, & ne peuvent fervir qu’à rendre çes 
Hommes tels qu’ils font, c’eft-à-dire , ftupides & ex- 
ceftivement barbares. 

On croyoit autrefois qu’il étoit utile de paitrir, pour 
âinfi dire, la Tête d’un Enfant nouveau né , afin, di- 
foit-on , de corriger les défauts qu’elle pouvoir avoir, 
& de lui donner une belle forme : cette pratique eft; 
aujourd’hui généralement rejettée & blâmée , & mé¬ 
rite certainement bien de l’être ; car il eft évident qu’on 
tie peut jamais en tirer aucun avantage , & que prefque 
toujours on doit faire du mal & nuire â l’Enfant er^ la 
fuivant. 

La Tête du Squelette fe divifè en deux parties ; fça- 
voir, en Crâne & en face ; le Crâne eft la partie 
principale de la Tête ; elle forme cette boëte oftëulè 
dans laquelle le Cerveau eft renfermé avec le Cer^- 
velet. 

La face eft la partie antérieure de la Tête, que tout 
le monde connoît de refte ; le Front eft une partie? 
commune au Crâne & à la face. 

Si l’on examine la Tête dans fon entier, on troiM 
?era , ainfi que i’obferve iVl, l^inftovv', qu’elle paroit. 
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Formée cîe trois ovales , dont l’un antérieur, forme la 
face, & eft large en haut, & fe rétrécit finguliére- 
ment en defcendant , pour aller finir à la pointe du 
menton : l’autre fupérieur, qui fait le delTus de la 
Tête, & celui-ci eft bien plus large en arriére qu’eu 
devant, où il fe confond ou s’unit avec le haut de 
l’ovale antérieur à la partie la plus élevée du Front; 
ie troifiéme ovale ou l’inférieur, eft celui auquel ou 
donne le nom de bafe du Crâne ; il eft comme le 
précédent, large en arriére & étroit en devant, où il 
fe termine, comme le bas de l’antérieur à la pointe 
du menton : l’ovale antérieur eft placé perpendicu- 
iairement, les deux autres le font obliquement. Eu 
pourfiiivant cet examen, fî l’on regarde la tête par 
un de fes cotés, cette face latérale, que l’on conli- 
dére , paroît former un triangle , dont les angles, à 
l’exception de celui que fait le Menton, font mouÎTes 
Sc arrondis. 

Les régions de la Tête font défignéespar les noms 
de Sinciput, Venexy Occiput^ Tempes, face & bafe 
du Crâne. 

Le Sinciput eft le haut du Front, ou les Cheveux 
finiftent en devant dans le Cadavre. 

Le Vertex eft la partie la plus élevée de la Tête ; 
on l’appelle communément le haut delà Tête. 

UOcciput eft la partie poftérieure, & la plus large 
pour l’ordinaire ; les Tempes , Tempora font , ainft 
que tout le monde le fçait, les parties latérales de la 
Tête, lefquelles font appiaties : Ic'nom de Tempora leur 
a été donné en latin, parce que les Cheveux qui cou¬ 
vrent cette partie, blanchiftant les premiers, font aufti 
les premiers à décéier les tems, ou l’âge des Hommes* 

Les autres régions font fuffifamment connues, d’at 
près ce que nous avons dit ci-deftus* 
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CHAPITRE X. 

Du Crâne, 

Le Crâne eft la principale partie de la Tête du Sque¬ 
lette ; elle eft faite par l’afTemblage de plufieurs 

pièces olTeufes, qui forment une Cavité propre à loger 
ie Cerveau , le Cervelet, la Moelle allongée ; & à 
défendre ces parties des injures extérieures. 

La figure du Crâne eft oblongue, applatie fiir les 
côtés, & plus étroite en devant qu’en arriére , où la 
Cavité eft bien plus ample, qu’elle ne l’eft en de- 
vant. 

Dans les Fœtus , les Os du Crâne font minces , 
flexibles & formés d’un feul feuillet ofleux ; ils font 
arrêtés enfemble par des Membranes fortes & épaiftes, 
qui occupent les efpaces qui fe trouvent entre les 
bords de ces Os ; ces efpaces font les endroits où les 
Sutures fe formeront par la fuite , lorfque les Mem¬ 
branes fe feront pour la plus grande partie oftifiées» ^ 

Dans les Adultes, les Os du Crâne font bien plus 
forts , bien plus épais & plus folides, & compofés de 
deux lames olîèufes, qu’on appelle Tabîes% entre ces 
deux lames , il eft une fubftance fpongieufe qui porte 
îe nom de Diploé & de Meditullium : on obfervera 
qu’il y a quelques endroits du Crâne où ce Dipioé 
manque , & où les deux Tables fe touchant, n’en font 
qu’une; c’eft ce que les * Chirurgiens doivent remar¬ 
quer avec foin, quand il eft néceftàire d’appliquer le 

^Trépan. 
La Table extérieure eft la plus épaifte & la plus polie » 

mais elle eft moins dure & moins caffante que l’inter¬ 
ne, qui d’ailleurs eft plus mince, & qu’on appelle Vitrée^ 
à caufe de fa fragilité : il arrive quelquefois, qu’en 
conféquence d’un coup ou d’une chutte, cette Table 
vitrée fe caffe, fans que la même chofe arrive â la 
Table externe, qui refte dans fon entier; ce qui pa- 
roît venir de ce que la Table externe a une forte de 
flexibilité qui lui permet de ployer fous le coup , fans 
fe rompre , au lieu que l’interne eft féche & inflexible » 
ce qui fait quelle fe brife fur le champ. 
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Le Pérîcr.^ne couvre le Crâne extérîeufement & U 

Dure-Mere le tapifle â l’intérieur ; cette Membrane 
çft fo rt adhérente aux parties qu’elle couvre , fur-tout 
à l’endroit des Sutures , ce qui avoit été remarqué des 
an ciens Anatomiftes , & que l’on a voulu mal à pro^ 
pos, faire paffer pour une nouvelle découverte. 

On voit à la face interne du Crâne , un grand nom¬ 
bre de Sillons, qui y ont été creufés par le battement 
des Artères de la Dure-Mere , dans le tems que les 
Os étoient encore tendres 8c mous ; ces Sillons au-^ 
gmentent de profondeur , à m^efure que les Os s’épaiA 
iîlTent davantage. 

M. Ruyfch, dit qu’il a trouvé plulieursffbis le Crâne 
des Adultes fans Diploé , de forte qu’il n’y avoit au¬ 
cune féparation d’une Table d’avec une autre. 

Quand on fait l’opération du Trépan , & que l’oiî 
voit la fcieure de l’Os prendre une teinture rouge ; 
c’eft une marque que l’on a percé la première Table ^ 
& que l’on eft arrivé au Diploé ; il faut enfuite per¬ 
cer la fécondé Table avec plus de précaution ; parce 
qu’elle eft plus mince que la première , afin de ne 
point s’expofer de donner atteinte à la Dure-Mere ^ 
ce qui ferait fuivi de fâcheux accidents. 

M, Palfin, dit, qu’à l’occafion d’un coup, &c. quel-^ 
ques Vaifteaux fanguins peuvent Ce rompre dans le 
Diploé, &le Sang épanché s’altérant, ronger paria 
fuite la Table interne , fans qu’il en paroilTe aucun 
ligne â l’extérieur ; & cette érofion , paflant jufqifaux; 
Méninges & au Cerveau , fait fouffrir de longues Sc 
de cruelles douleurs, auxquelles les Malades fuccom- 
bent, fans qu’on fqaçhe bien précifément à quoi en 
attribuer la caufe. 

La molefle des Os du Crâne des Enfans, fait que 
làns fe rompre, ils peuvent s’enfoncer, prelTer fur le 
Cerveau, & donner lieu à des accidens bien graves : 
la fermeté des Os des Adultes , empêche que la meme 
chofe puifle leur arriver. J’ai vû deux fois , les Os du 
Crâne de deux Enfans d’environ huit-à-dix ans , 
îefquels étant tombés de haut, étoient morts fort peu 
de tems après leur chute ; j’ai vû, dis-je les Os de 
leur Crâne, rouges , gonfiés & épaiftis du double de 
ce qu’ils dévoient être, & fur-tout fi fort ramollis, que 
je les coupois fans peine avec le Scapel ; tout l’Os 
«toit intériçuremçnt plein d’un Sang extravafé & cor- 
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rompu : nottez, que toutes ces chofes ne s’obfervoieîîf,^ 
qu’aux endroits qui avoient porté dans la chutte, 

I II arrive aufïi , à roccafion du Virus vérolique 
que les deux Tables du Crâne fe trouvent cariées : 
ce qui caufe des douleurs infupportables : & de mê¬ 
me quand il fe fait des Exoftofes dans les Véroles 
invétérées , & cela à caufe du tiraillement que foiif- 
frent alors les Fibres du Péricrâne ; quelquefois aufîi, il 
s’élève des Fongus de l’endroit carié : en pareils cas 
il faut, non-feulement traiter la Carie & les Fongus 
par des Topiques convenables ; ipais il faut encore que 
le Malade fubiffe le traitement de la Vérole* 

Les Os du Crâne font unis entr’eux par cette efpéce 
d’articulation que nous avons appellée Suture, & dont 
nous avons ci-defTus donné la defcription. 

Les Sutures fe divifent en propres & en communes* 
Les Sutures propres , font celles qui joignent les 

feuls Os du Crâne entre eux. 
Les Sutures communes , fervent à unir les Os du 

Cr âne avec ceux de la Face* 
Les Sutures propres, fe divifent encore en vraycs 

& en fauffes. On appelle vrayes, celles qui font for¬ 
mées par l’engrainure de deux Os, en manière de 
dents de Scie , engagées les unes dans les autres. On 
en compte principalement trois de cette efpéce, fca- 
voir , la Coronale , la Sagittale & la Lambdoide. 

La Coronale eftainfi nommée, parce qu’elle fe trou¬ 
ve à l’endroit où l’on porroit autrefois des couronnes j 
qui n’étoi'ent pas des couronnes royales , mais feule¬ 
ment des treffes de cheveux , qu’on faifoit artiftement 
tourner autour de la tête, & que l’on raffembloit vis- 
à-vis de la Fontanelle , pour fortifier cette partie foi- 
ble & délicate. Cette Suture joint les Os du Front avec 
les deux Pariétaux , & s’étend d’une Tempe à l’autre, 
M. Palfin a vu dans un Adulte, cette Suture entière¬ 
ment effacée du côté gauche. 

La Suture Sagittale , fe nomme ainfî, parce qu’elle 
eft droite comme une flèche , qui fè nomme en La¬ 
tin Sagitta ; & que jointe à la Coronale , elle repré- 
fente en quelque forte , une flèche chargéej fur un 
arc ; elle fe continue en ligne droite par le milieu & 
le haut du Crâne, depuis le fommet de la Coronale, 
juqu’à celui de la Lambdoide ; c’eft par le moyen de 
cette Suture , que les deux Os pariétaux font unis> 
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Euftacîie dit avoir vû quinze Crânes où elle ne (a 
pouvoir point. Cela n’a rien de fort extraordinaire ; 
j’ai oblervé que cette Suture , manque dans prelque 
tous les Crânes de ceux qui font fort avancés en âge , 
ce qui vient , de ce que les bords des Os, s’unifient 
Sc Ce foudent avec l’âge , de maniéré qu’il ne reite 
plus aucune trace dè Suture. Je conferve le Crâne d’un 
Enfant d’environ cinq â lîx ans , où l’on n’apperçoit 
de même aucune trace de Suture fagittale. 

La troifiéme des Sutures vrayes , porte le nom de 
I.ambdoïde, parce qu’elle a quelque reffemblance avec 
la lettre des Grecs , appellée Lambda. Elle eft au der¬ 
rière de la Tête , & joint l’Os Occipital avec les bords 
poftérieurs des deux Pariétaux , elle fe partage à la 
partie latérale & inférieure du Crâne ; l’une de fes 
branches fe prolonge entre le bas du Pariétal , & la 
partie poflérieure de l’Os des Tempes ; l’autre conti¬ 
nue entre le derrière de l’Os des Tempes , & la partie 
inférieure de l’Occipital. 

Riolan, dit que Jacques Silvius, Médecin de Paris, 
a voit parmi fes Raretés Anatomiques , un Crâne au¬ 
quel on remarquoit une double Suture Larndoide , 
qu’un efpace de deux travers de doigt féparoit. & que 
ces deux Sutures en alloient rencontrer deux autres 
également disantes. Le même Auteur , dit avoir auill 
vû deux Sutures Lambdoides fur le même Crâne : il 
faut bien que cela ne foit pas fi rare que l’on penfe , 
puifque je garde deux Têtes, où l’on voit la même 
chofe. 

îl y a dans les Sutures des petites pièces d’Os , qui 
n’ont pas la forme de dents de Scie ; mais qui font 
enclavées en queue êiAronde : il me paroît que ces 
pièces ont été faites pour affermir davantage les Su¬ 
tures , & les empêcher de s’écarter. 

On trouve quelquefois des Sutures dans les endroits 
du Crâne, où il ne devroit point y en avoir , il eft 
bon d’y prendre garde dans la pratique. Ceux qui ont 
le Crâne large par derrière , font plus fujets à avoir 
les Sutures multipliées que d’autres. 

Vefale, a bien obfervé que les Sutures vraies, ne 
font dentelées qu’à la furface extérieure ou convexe , 
& que dans l’intérieure ou concave, les Os font joints 
par de fimples lignes plus ou moins irrégulières ; 
cela eft bien plus manifefte dans les Crânes des Adul- 
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tes I) que dans ceux des Enfans d’un certain âgé î 
C’eft auifi par cette furface interne , que les Sutureà 
commencent à s’effacer dans les Vieillards , 8c les Os 
à fe fouder : ce qui fait que chez eux , les fraéfures 
peuvent s’étendre d’un Os à l’autre ; au lieu que § 
communément , les Sutures les empêchent de le faire 
dans les Enfans 8c dans les Adultes. 

Dans les Vieillards, qui ont les Sutures effacées i 
les Os «font plus épais à l’endroit de la foudurejquè 
que par-tout ailleursi 

Nous ferons obferver par îa fuite , qüè dans certains 
endroits les bords des Os articulés par Suture j font 
taillés en plan incliné, en Talus, de maniéré que la 
Table extérne de l’un s’avance fur la Table interne de 
l’autre ; ce qui fait que ces Tables fe couvrent mutuelle- 
ment ^ 8c que qüand on veut féparer les Os, on caflè 
plufîeurs des Dents de l’iin 8c de l’autre. 

Les Sutures faufîès font deux , une de chaque côté ^ 
par le moyen de laquelle le bord fupérieur du Tempo¬ 
ral 8c de la grande aile du Sphénoïde , eft uni au bord 
inférieur du Pariétal. On appelle auffi ces Sutures ^ 
Squammeujes ou Ecailkufes , parce qu’en effet les 
bords de ces Os font amincis 8c appliqués l’un fur l’au¬ 
tre i en maniéré d’écailles de poiîïon. Cependant les 
furfaces de ces bords qui fe touchent ^ ne font point 
unies , comme on le croyoit autrefois ; 8c quand on 
les examine j on y trouve des dentelures qui ne pa^ 
roifîènt point au dehors, & qui font difpofées èn ma-* 
niere de rayons ; c’efl pourquoi , à proprement parler ^ 
ces Sutures font aufïi vraies que celles dont je viens de 
donner l’expofition. La Suture, qui unit le Sphénoïde 
à l’Os des Tempes, eft aufîi une Suture écailleufe $ 
les raifons que donne Vefale de la difpofition de ces 
Sutures écailleufes , ne font pas des meilleures : il pré** 
tend qu’elles n’ont été mifes dans les endroits où l’on 
les trouve , que parce que dans ces endroits, les Os 
étoient trop minces pour être unis par une autre forte 
de Suture ; ce qui n’eft pas railonnable : il ajoute 
que l’Os qui recouvre l’autre étant le plus fort, il l’em¬ 
pêche de fe caffer : ce qui eft vrai au fonds ; mais qui 
ne fuffit pas pour donner une raifon valable de cette 
difpofition. 

On peut confulter la - delïïis, ce qu’en a écrit M» 
Jliinaud dans les Mémoires de l’Académie Royale 
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des Sciences : nous aurons occa/îon par la fuite, d’ex-» 
pofer les principaux fentimens de cet Anatomifte 
célébré. 

Nous venons d’examier les Sutures Propres, confi- 
dérons maintenant celles qu’on appelle Communes. 
Elles ne différent point efîentiellement des premières ; 
leur nombre a été un peu trop multiplié. 

La principale de ces Sutures, eft la Trat^ver/àle , 
ainfi nommée, à caufe qu’elle traverfe la Face d’un 
coté à l’autre ; elle commence au petit Angle de l’un 
des yeux, & paffant par le fonds des Orbites, & par 
la racine du Nez, elle va fe terminer au petit Angle de 
i autre Œil. C’eft mal-à-propos, que quelques-uns la, 
prennent pour la conÔnuation de la Coronale. 

La Zygomatique , eft une petite Suture oblique , 
qui unit l’Apophyfe de l’Os de la Pomette à celle de 
rOs Temporal, pour former l’Arcade temporale. 

Les Sutures , Ethmoïdales & Sphénoïdales , ont été 
mal à propos rangées au nombre des Sutures commu¬ 
nes ; ce font des Sutures propres , & qui uniffeiit en¬ 
tre eux des Os qui appartiennent au Crâne. 

Dans les Enfans qui viennent au monde , les Os ufage 
du Crâne font liés par des Membranes qui fe trouvent Sutures 
à la place des Sutures , ainfi que nous l’avons déjà 
fait obferver : le principal avantage de cette difpoli- 
tion , eft de rendre l’accouchement plus aifé, en don¬ 
nant la liberté à quelques Os de paffer par leurs bords y 
les uns fur les autres ; ce qui rend la Tête un peu 
plus petite , & lui permet d’ailleurs de fe mouler, pour 
ainfi dire, au paffage par lequel elle s’avance : eft-ii 
befoin^de faire obferver que cette même difpofition 
favorife.l’accroilfement des Os du Crâne, & donne i 
la Boête offeufe la liberté de s’agrandir en propor¬ 
tion de ce que le Cerveau groftit. 

Quand on examine les Os du Crâne d’un Fœtus, 
on voit que les Fibres dont ils font compofcs , 
font difpofées en maniéré de rayons , & font toutes» 
raffemblées vers le milieu de l’Os ; cet endroit où fe 
rapprochent & fè ramaftent ces Fibres , & qui leur 
fert de centre commun, eft plus dur & plus épais que 
le refte de l’Os ; & de ce même endroit, jufqu’au bord 
de rOs, l’épaiffeur va toujours en diminuant ; quoi¬ 
que les bords des Os voifins ne fe touchent pas, ils font 
cependant dentelés ; c’eft le prolongeiaent des Fibres 
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efîeufes qui forme ces Dents ; & toutes ces chofes 
conlîdérées , il n’eft pas fort difficile, de détermine^ 
le Méchanifme par lequel fe forment les Sutures : car* 
ces Fibres offeuies en s’allongeant fe rencontreront 5 

ëc s’oppoferont un mutuel oblfacle à leur croiffiance ; 
ce qui fera que celles dont les extrémités feront vis- 
à-vis les unes des autres ^ fe déjetteront un peu flir 
le côté , & rencontrant là Tintervalle que les Fibres 
laiffient entre elles , elles s’avanceront fans peine dans 
cet intervalle : bien entendu que celles qui fe trou¬ 
veront naturellement placées vis - à vis de ce même 
intervalle , continueront à croître en droite ligne y 
fans avoir befoin de s’incliner , ni d’un côté ni de 
l’autre. On conçoit fans peine , comment cet enga-^ 
gement mutuel des Fibres donnera naiffance aux Su¬ 
tures ; & quant aux Sutures extraordinaires , celle qui 
fe trouve quelquefois au milieu du Coronal, fe forme 
par le même méchanifme , l’Os Coronal étant fait de 
deux portions diftindes dans les Foetus ; les autres fe 
font & fe multiplient plus ou moins, fuivant que l’of- 
lification des Os du Crâne commence à fe faire en 
même-tems , dans plus d’endroits diffiérens. 

Dans les Adultes , les Sutures fervent a donner 
paffage aux Vaiffeaux fanguins qui vont au Diploé , 
ou qui reviennent du dehors , s’ouvrir dans certains 
Sinus : il ne faut pas s’imaginer que les Os fe tou¬ 
chent immédiatement dans les Sutures ; il y a entra 
les Dents des uns 8c celles des autres, un prolongement 
membraneux , qui 'établit une communication entre 
la Dure-Mere & le Péricrâne -, & que l’on ne peut pas 
dire , appartenir plutôt à l’une qu’à l’autre de ces 
Membranes, & qui appartient également à l’une & à 
l’autre ; que l’on réfiéchiffe à ce qüe je viens de dire 
fur la formation des Sutures, & l’on fentira fans pei¬ 
ne , comment cette produdion membraneufe fe trouve 
dans les Sutures , & pourquoi elle difparoît quand 
les Sutures s’effacent dans les Vieillards. 

Ce que l’on a dit que les Sutures fervoient pouf 
la tranfpiration du Cerveau eft une vieille erreur; 
comme auffi de croire , que les Crânes des Nègres 
n’ont point de Sutures ; ils en ont comme ceux des 
Blancs , au rapport des Anatomiftes qui ont dilféqué 
des Nègres. 

Les Siitiyreÿ peuvent aufli empêcher, que la frac¬ 
ture 
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ture d\m Os ne fe communique à un autre. 

^ Dans l’endroit des Sutures, la Dure-Mere & le Pé^ 
ricrâne, font plus adhérons que par tout ailleurs. 

On dit qu’il efl d’obfervation , que ceux qui ont 
îes Sutures trop ferrées ou effacées , font fujets aux 
tlouleurs de Tête, à l’Epilephe, &c. & l’on cite là- 
deffus Hippocrate , qui dit que la Tête de ceux qui 
ont des Sutures , eft mieux difpofée que celle des 
Hommes qui n’en ont pas. 

Dans les douleurs invétérées , les Sutures s’écartent 
quelquefois , comme on l’a obfervé au Crâne du fça- 
vant M. Pafcal , après fon décès : on a encore des 
exemples dans Hippocrate, Galien, Sc d’autres Au-^ 
leurs. 

Les Crânes qui n’ont point de Suttires , fe fraâu-* 
rent plus aifément, & les fradures qui leur arrivent 
ont plus d’étendue. 

Les Chirurgiens doivent fçavoir , qu’il ne faüt point 
appliquer le Trépan fur les Sutures, & particuliére¬ 
ment fur la Suture Sagittale ; parce que le Sinus Lon^ 
gitudinal fupérieur de la Dure-Mere , qui eft plein de 
Sang , eft fttué immédiatement au - delTous , & s’il 
arrive une fradure fur la Suture même , il faut ap¬ 
pliquer le Trépan des deux cotés. 

Les Os du Crâne des Enfans attaqués d’Hydrocé- 
phale, font pour l’ordinaire , & fort amincis, & fin* 
guliérement amplifiés & écartés les uns des autres. 

CHAPITRE XI. 

Des Os du Crâne en particulier^ 
/ LË Crâne eft compofé de huit Os, que l’on diftin- 

gue en communs &,en propres : les communs font 
ceux qui entrent dans la compofition du Crâne & de 
la Face : ils font au nombre de trois ; fcavoir , le 
Coronal-, le Sphénoïde ScVEthmoide: les Os propres font 
ceux qui ne fervent qu’au Crâne ; il y en a cinq \ 
fqavoir , deux appellés Pariétaux , deux autres nom¬ 
més Temporaux, & le cinquième eft Y Occipital. 

Il n’eftias utile de fuivre cette diftindion à la rigueur;^ 
jQwe h D 
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éc nous commencerons la defcription des Os du Cratîé 
par celle du Coronal, 

3Le Coronal. Le Coronal ou l’Os du Front, que l’on appelle auflî 
Os Sincipitis j eft celui qui eft à la partie antérieure du 
Crâne, & qui forme cette région de la Face qu’on ap¬ 
pelle le Front. Sa figure eft demi-circulaire, & à peu 
près femblable à une coquille. 

On y diftingue la Face externe , la face interne, 
le bord fupérieur & le bord inférieur. 

La Face interne eft creufe & fort inégale ; fa Ca¬ 
vité loge les lobes antérieurs du Cerveau, & les inéga¬ 
lités qu’on y voit, font formées parles anfraduofités 8c 
les circonvolutions de ces mêmes lobes : au bas & au 
milieu de cette Face, on voit une petite élévation 
longuette & tranchante, qui va perpendiculairement 
de haut en bas ; on la nomme ïEpine frontale : une 
des cloifons du Cerveau , appellée la Faux , s’attache 
à cette Epine ; par en haut elle fe partage en deux 
branches , entre lefquelles eft un fillon qui loge le 
commencement du Sinus longitudinal fupérieur. On 
obferve au bas de cette même Epine quelquefois un 
trou, appellé Trou borgne ; d’autres fois une fimple 
échancrure, qui répondant à une pareille , creuiée à 
la partie antérieure de l’Os Ethmoide , fait, quand 
tes deux Os font unis, le Trou borgne dont nous 
venons de parler. Ce Trou n’eft pas borgne, comme 
fbn nom le porte ; on voit dans fon fond plufieurs pe¬ 
tites ouvertures par lefquelles pafTent des Veines, qui 
rapportent le fang de la Membrane pituitaire dans le 
Sinus longitudinal fupérieur. Cette communication 
peut expliquer pourquoi les Hémorragies critiques , 
qui dans les Fièvres aiguës, fe font quelquefois par le 
nez, pourquoi, dis-je , ces Hémorragies, quoique fou- 
vent peu de chofe en elles-mêmes, dégagent & dé- 
barrallent fi fenfiblement la Tete du Malade. Les An¬ 
ciens croyoient que le Sinus longitudinal fe déchar- 
geoit par ce Trou, ce qui, félon eux , caufoit quel¬ 
quefois des Hémorragies très - dangereufes & même 
mortelles. 

On ne doit point, autant comme on le peut, ap- fliquer le Trépan fur la partie du Coronal qui répond 
l’Epine, on s’en éloignera au contraire, de crainte 

de bleftèr le Siaus leagitudinal qui répond i cettf 
iEpine, 
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ta Face externe du Coronai eft convêxe ; tinîe 8c 

élevée dans fes parties moyennes & latérales par deux 
boflês, qui répondent à l’avance des deux lobes anté-^ 
rieurs du Cerveau; on voit au bas de cette Face, fur 
les côtés, deux Apophyfes qu’on nomme Orbitaires 
Externes ; elles font dentelées à leur extrémité & s’ar¬ 
ticulent avec l’Os de la Pommette ; au milieu de cette 
même partie inférieure eft une greffe Apophyfe, com¬ 
me partagée en deux par une petite pointe faillante r 
on fait cieux Apophyfes de la greffe, qu’on appelle 
Orbitaires internes, & l’on donne le nom d’^pop/îy^è 
nafale à l’Epine qui les partage. 

Entre les Apophyfes orbitaires internes, & les ex¬ 
ternes, on remarque une grande Echancrure femi-cir- 
culaire, qui fait la partie fupérieure de l’ouverture de 
l’orbite, & que l’on nomme Ehancrure furcilliereà 
peu près vers le milieu de cette Echancrure , fe trou¬ 
ve un trou , nommé Trou Jurcillier ; il fert pour le 
paffage du Nerf, que nous nommerons frontal : quel¬ 
quefois à la place du Trou, il n’y a qu’un fîllon. 

Les Echancrures furciliieres mènent à deux dépref- 
fîons confîdérables, qui font la parois fupérieure des 
orbites ; elles font plus profondes vers la racine des - 
Apophyfes orbitaires externes , ce qui eft fait pour 
loger la Glande lacrymale : on voit entre elles unô 
grande Echancrure! oblongue & quadrangulaire, dont 
les bords font épais & cellulaires dans les Adultes ; elle 
fert à loger la partie cribreufe de l’Os Ethmoide : fur 
les bords de cette Echancrure, il y a de chaque côté 
deux petits trous qu’on appelle Orbitaires internes , 
8c de l’ufage defquels nous parlerons en traitant de» 
Nerfs. 

Le bord du Coronai eft dentelé & amenuifé à onglet, 
par en haut 8c par en bas, mais en différens fens ; par 
en haut, c’eft la Table externe qui s’avance & couvre 
le bord voifin des Pariétaux ; en bas au contraire, c’eft 
la Table interne qui déborde & qui eft recouverte en 
dehors, par la faillie de la Table externe du Pariétal 
voifin. Qu’on réfléchiffe un peu fur cette ftrudure , & 
l’on ne tardera guéres à fentir qu’elle eft très-propre 
à rendre les Sutures plus fermes , & finguliérement 
encore, à empêcher les enfoncemens des Os. 

Le Coronai, dans les Adultes, eft fait de deux Ta¬ 
bles féparées par le Diploé, dont l’épaiffeur n’eft pa£ 

uij 
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égale par-tout ; mais on ne peut rien dire de précis 
îà-delîus ; il n’y a point de Diploé à fa partie inférieu¬ 
re , où il forme le delTus des orbites, ce qui fait que 
rOs qui eft dans cet endroit eft affez mince pour avoir 
de la tranfparence : on peut par-là porter de bas en 
haut 5 un coup mortel avec un inftrument pointu, fans 
faire qu’une fort petite playe à la peau , parce que 
Je peu d’épaifleur de l’Os ne réfiflera pas affez à la 
pointe de i’inftrument pour l’empêcher de pénétrer 
dans le Cerveau. 

M. Palfin dit avoir vu chez M. Albinus un Os Co- 
ronal de l’épaiffeur d’un travers de doigt : j’en garde * 
un qui a la, même épaifïeur à peu près ; en général 
cet Os a plus d’épaiffeur que les Pariétaux, & moins 
que l’Occipital. 

On trouve quelquefois l’Os Coronal partagé dans 
les Adultes en deux parties , par une Suture qui va 
de bas en haut perpendiculairement : je ne fcais s’il 
eft vrai, comme on le prétend, que cette Suture fe 
trouve plus ordinairement aux Crânes des Femmes z 
il faut qu’un Chirurgien fe fouvienne de ceci pour ne 
point prendre une pareille Suture pour une Frac¬ 
ture. 

Vers la racine de l’Apophyfe orbitaire interne, on 
trouve dans les Adultes les deux Tables de l’Os écar¬ 
tées , & laiffant entre elles de chaque coté une grande 
Cavité irrégulière, qui s’ouvre au haut des Narines & 
que l’on appelle Sinus furcillier : la grandeur de ces 
Cavités varie beaucoup : pour l’ordinaire une cloifon 
offeufe les fépare l’une de l’autre ; on trouve quelque¬ 
fois d’autres cloifons qui partagent chaque Sinus en 
plufîeurs loges : intérieurement les Sinus font tapiffés 
d’une Membrane fine, qui n’eft qu’une expanfion de 
la Membrane pituitaire. Il me femble que ces Sinus 
font faits pour rendre la voix plus fonore, & pour, 
en augmentant la furface de la Membrane pituitaire, 
augmenter aufti la fecrétion du Mucus des Narines : 
l’humeur filtrée dans les Sinus coule dans la foffe 
nafale par deux ouvertures qui fe trouvent derrière les 
Apophyfes orbitaires internes. • 

Les Chirurgiens feront attention à la fituation de ces 
Sinus, afin de ne point appliquer le Trépan deffus, 
parce que la moindre chofe qui feroit à craindre, feroit 
^ voir les ouvertures dégénérer en Fiftules, 
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Les Sinus frontaux manquent entièrement dans les 

Os des Fœtus & des jeunes Enfans, & c’eft là une des 
différences principales qu’il y a entre le Coronal d’un 
Enfant & celui d’un Adulte : une autre différence aufîi 
remarquable confifte en ce que le Coronal d’un Fœ¬ 
tus efl toujours formé de deux pièces diflinéfes, & que 
dans l’Adulte il efl pour l’ordinaire fait d’une feule. 

L’Os du Front efl articulé avec les Pariétaux par le 
moyen de la Suture Coronale;avec l’Os de la Pomette, 
les Os du Nez, les Apophyfes fupérieures des deux Os 
Maxillaires, les portions de l’Ethmoide, appeliés OjJ^ 
flam, les Os Unguis, par le moyen de la Suture tranf- 
verfale : la partie cribreufe de l’Os Ethmoide efl reçue 
dans l’Echancrure ethmoidale ; enfin l’Os Coronal efl 
uni avec le Sphénoïde par fon bord poflérieur & infé¬ 
rieur. 

Il n’efl pas fort difficile , d’après ce que nous venons 
d’expofer, de déterminer quels font les ufages de l’Os 
Coronal. 

Il ne faut pas oublier d’obferver, que dans les En- 
fans qui ont au Crâne cette ouverture , qu’on appelle 
la Fontanelle , la partie fupérieure du Frontal efl un 
peu échancrée pour faire une partie de l’ouverture. 

CHAPITRE XII. 

Des Os Tarïétaux* 

LEs Pariétaux font deux grands Os de figure carrée ç 
qui forment la partie fupérieure & latérale du Crâ¬ 

ne ; on les nomme ainfî, parce qu’ils en font comme 
les Parois ; on leur donne auffi le nom Latin d’OjJa 
bregmatis^ ce qui veut dire, les Os de la Fontanelle , 
parce qu’en effet ils contribuent beaucoup à former cette 
ouverture. 

LaTurface extérieure de ces Os efl convexe & fort 
polie , & l’on n’y découvre rien de remarquable , fî ce 
n’efl une ligne fuperficielle & demi-circulaire qui 
marque l’attache du Crotaphite ; la furface interne efl 
concave & fort inégale, non-feulement on y voit les 
jmprëffions des anlracluofîtés & des circonvolutions 
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du Cerveau ; mais il y a encore un grand nombre^ de 
Siiione ramifiés à peu près comme le font les côtes 
d’une feuille de Figuier, & de-là vient que Ton appelle 
l’alîembiage de ces Sillons du nom de feuille de Figuier z 
or la plus grande partie de ces Sillons femble naître 
d’un tronc commun, qui eft une gouttière profonde 
ou quelquefois un canal creufé à la face interne de 
l’angie antérieur & inférieur du Pariétal, lequel log© 
le l'ronc principal de l’Artere épineufe, qui fe diftri- 
buant à la Dure-Mere, forme par fes battemens réi¬ 
térés les autres Sillons. Il eft bon qu’un Chirurgien. 
fafte attention à ceci, afin d’éviter d’appliquer le Tré¬ 
pan fur l’endroit qui répond à ce Tronc Artériel, de 
crainte de l’ouvrir , qu’il ne s’en fuive une Hémor¬ 
ragie mortelle. 

On obfervera que les Sillons en queftion font plus 
profonds dans les Os des Vieillards que dans ceux 
des Enfans ou des Adultes ; ce qui prouve qu’ils 
continuent à s’augmenter, à s’accroître pendant tout 
le tems de la vie. 

Les bords des Pariétaux font tous dentelés, à l’ex** 
ception du bord inférieur, qui eft échancré & taillé 
en bifeau pour s’unir avec l’Os des Tempes par cette 
elpéce de Suture, qu’on appelle fquammeufe : le bord 
antérieur a ceci de remarquable , qu’il eft aufti taillé à, 
onglet ; mais la partie fupérieure de ce bord a l’onglet 
taillé en dehors, & la partie inférieure l’a en dedans. 
On obferve tout le long du bord fiipérieur, à fa face 
interne , la moitié d’une gouttière ; les deux Parié¬ 
taux étant unis , la gouttière eft entière & loge le Sinus 
longitudinal fupérieur de la Dure - Mere : vers le 
tiers poftérieur de ce même bord, on voit fur cha^ 
que pariétal un petit trou qui s’ouvre dans la goût-» 
tiere dont je viens de parler : quelquefois il n’y a qu’un 
foui trou creufé au milieu de la Suture fagittale *, d’au¬ 
tres fois enfin il n’y en a point du tout : l’ufage de ce 
trou quand il exifte , eft de livrer palTage à certaines 
petites Veines qui viennent du dehors fe décharger 
dans le Sinus longitudinal ; le bord poftérieur eft le 
plus épais, & celui dont les Dents font plus longues; 
entre ce bord & celui de l’Occipital, on trouve pour 
l’ordinaire certains petits Os appellés Os Vormiens 
eu clefs du Crâne, defquels nous parlerons par 1,^ 
fuite» 
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Les a^ngîes des Pariétaux n'ont rien de remarquable , 

fi ce n’eft que le fupérieur & antérieur eft jufqu’à cer¬ 
tain âge le plus mince de tous, parce que c’eft celui 
qui pour faire la Fontanelle, eft refté le plus long- 
tems fans s’oftifier. 

L’angle antérieur & inférieur eft allongé, & fait une 
languette taillée par le bout en bifeau , à la ftirface 
interne de laquelle on obferve le Canal do l’Artere 
épineufè duquel nous avons parlé ci-deftus : l’angle 
poftérieur & inférieur eft arrondi ; & en dedans, on 
y voit quelquefois un large Sillon , mais fort court, 
qui loge une partie des Sinus latéraux ; l’autre angle 
fi’a rien de remarquable. 

Les différences qui fe trouvent entre l’Os Pariétal 
d’un Adulte & celui d’un Fœtus, fe réduifent, aux 
différences générales:!^, à ce que les Sillons de la feuille 
de Figuier ne font pas encore formés ; 3®. que l’an¬ 
gle antérieur & fupérieur n’eft pas encore tout à fait 
oflifié ; ce qui conftituë à cet endroit , c’eft-à-dire, 
à celui où dans les Adultes, la Suture fagittale ren« 
contre la Coronale ; ce qui conftituë, dis-je, une ou¬ 
verture âppellée la Fontanelle ou la Fontame , par la¬ 
quelle on fent avec la main le mouvement des Ar¬ 
tères & celui du Cerveau , à travers les Membranes 
qui ferment cette ouverture : quoique le Coronal con¬ 
tribue un peu à fa formation , on peut cependant af¬ 
fûter qu’elle appartient plus aux Pariétaux qu’au Co¬ 
ronal : vers l’âge d’un an & demi ou deux ans, & plus 
tard chez les Enfans attaqués de Rachitis, la Fonta¬ 
nelle a coutume de fe fermer par l’ollification entière 
du Coronal & des Pariétaux ; an voit cependant quel¬ 
quefois des perfonnes qui ont encore la Fontanelle 
dans un âge fort avancé ; cela mérite attention de îîi 
part des Chirurgiens. 

' En général les Pariétaux font moins épais quej le 
Coronal: ils font minces., fur-tout vers le bord infé¬ 
rieur , & n’ont que fort peu de Diploé dans cet en-^ 
droit. 

La Suture fàgittale unifies deux Pariétaux par leurs, 
parties fupêrieures ; la Coronale les articule avec l’Os 
du Front, la Lambdoide avec l’Occipital, une petite 
partie de cette meme Suture les joint encore de cha¬ 
que coté avec la portion poftérieure de l’Os des Tem-> 
pes ; enfin k§ Pariétaux, s’uniffent avec ^ la partiti 

D iüj 
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écailleufe des Temporaux & avec le bout de la grande 
aîie du Sphénoïde par la Suture écailleufe ; mr quoi iî 
eft bon d’obferver : i°. que j’ai fouvent trouvé un petit 
Os particulier, plat & carré, placé entre l’angle an¬ 
térieur & inférieur du Pariétal, & la grande aile ou 
aile temporale du Sphénoïde : 2^^. qu’il eil arrivé plus 
d’une fois qu’un Homme ayant reçu un coup violent 
à l’endroit de la Suture fagittale, TOs eft refté entier à 
l’endroit frappé, & s’eft fraéturé en bas à celui de la 
Suture écailleufe, quelquefois m.ême la fraélure fe fait 
au Temporal, le Pariétal demeurant en fon entier* 
Pour concevoir comment fe fait cette efpéce de contre¬ 
coup , il faut faire attention que l’effort du coup porté 
fur la Suture fagittale tend à enfoncer le bord fupé- 
rieur de cet Os ; or cet enfoncement ne fçauroit fe 
faire fans que la partie inférieure du même Os ne fafte 
un violent effort pour s’écarter : la portion écailleufe 
du Temporal empêche l’écartement , parce qu’elle 
recouvre le bord du Pariétal ; tout l’effort du coup 
fe doit donc porter à l’endroit de l’union de ces deux 
Os; nous avons déjà obfervé que le Pariétal eft plus 
mince là ru’ailleurs : il en eft de même du Temporal ; 
par conféquent il pourra arriver que l’un de ces deux 
Os fe brifera , fuivant que l’un réiîftera plus que 
l’autre* 

En général, les coups font plus dangereux fur les 
Pariétaux qu’ailleurs, à, caufe de leur peu d’épailfeur, 
& parce qu’ils ne font que peu couverts de Mufcles, 
çe qui fait qu’ils peuvent être plus aifément fradurés ; 
on prétend que ce qui ajoûte encore au danger de ces 
fortes de coups, c’eft qu’au-defîbus des Pariétaux , la 
Dure-Mere eft parfemée de quantité de Veines & d’Ar¬ 
tères, qui fe rompent par les fecouftes violentes que 
les coups & les chutes occafionnent, d’où il arrive que 
le fang s’épanche fur la Dure-Mere , & de-là une infi¬ 
nité d’aççidens fâcheux, & fouvent la mort même. 
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CHAPITRE XIII. 

De VOs Occipital, 

L*0 s Occipital, Os Memoriæ, Os Nervofum , eft 
celui qui occupe la partie poftérieure & inférieure 

du Crâne & qui loge principalement le Cervelet. 
Sa figure approche, dit-on, de celle d’un Turbot t 

je ne fcai fi cette comparaifon peut donner une jufte 
idée de’ cette figure ; il me paroît qu’il fera mieux de 
comparer l’Os Occipital à un Lofange , dont en effet 
il a la forme. 

On divife l’Occipital , comme tous les Os plats 
en faces , en angles & en bords ; la face externe eft 
fort inégale & convexe : vers fon milieu on obferve 
une groîfe éminence raboteufe, qu’on appelle la Tu- 
bérohté poftérieure del’Ocipital, de laquelle naiffent 
trois lignes peu faillantes, deux fupérieures, qui s’é¬ 
tendent prefque tranfverfalement à droite & à gauche , 
en faifant le demi-cercle, & une qui va perpendicu¬ 
lairement de bas en haut, en partageant la portion 
de l’Occipital, où elle fe trouve en partie droite^ & 
gauche ; on donne à cette derniere le nom d’Epine 
externe ; à la diftance d’environ deux travers de doigt 
des lignes demi - circulaires, dont nous venons de 
parler, on en voit encore deux autres plus petites & 
bien moins marquées ; les unes & les autres fervent 
pour l’infertion des Mufcles extenfeurs : on les diftin- 
gue par le nom de grandes lignes femi-circulaires ou 
lignes fupérieures, qu’on donne aux premières , & celui 
de petites lignes ou lignes femi-circulaires inferieures, 
qu’on donne aux fécondés : au bas de 1 Epine externe fe 
voit un fort grand trou ovale,appelle le trou ou le grand 
trou Occipital, il fert à laiftèr paffer la Moelle allon¬ 
gée qui defcend dans le canal des Vertèbres, il livre 
aufli pafTage aux Artères vertébérales , &c. Sur les 
bords de ce trou , en devant, s’élèvent deux eminences 
oblongues, couvertes d’un Cartilage ; on les nomme 
les Condilesde l’Os Occipital, elles s’écartent l’une 
de l’autre, à mefure qu’elles s’avancent en arriéré, elles 
font remués dans les Cavités de la première Vertebre du 
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Col, c’eft fur elles qpe fe fait Textenfion & la flexioîî 
do la Tête: derrière lesCondiles font deux petites fof- 
fes nommées Condiloidiennes, dans le fond defquelles 
s’ouvre un trou qui porte le nom de trou Condiloidien 
poftérieur : il y a de grandes variétés à l’égard de ce 
trou ; quelquefois il manque d’un côté , d’autres fois il 
manque des deux ; enfin il arrive qu’on le trouve fi pe¬ 
tit , d’un ou des deux côtés, qu’à peine on peut y in¬ 
troduire un ftilet très-fin ; il fert à laifler palier des 
Veines qui communiquent dans l’intérieur avec l’ex¬ 
trémité des Sinus latéraux : quand le trou Condiloi- 
dien poftérieur manque, il s’en trouve un autre fort 
ouvert, c’eft- le Martoidien fupérieur, duquel nous par¬ 
ierons par la fuite. 

Il eft un autre trou qu’on nomme Condiloidien anté¬ 
rieur , qui fe trouve au-deflus de chaque Condile & le 
perce en travers dans fon milieu : la neuvième paire 
des Nerfs paffe par ce trou ; il eft rare que ce trou foit 
double au dedans du Crâne , & quand il l’eft, on le 
trouve toujours fimple au dehors. 

La première chofe qu’on obferve à la face interne 
'de l’Occipital, qui eft creufe & aflez é^ale, c’eft un 
gros tubercule fort faîllant, qui répond a la tubérofité 
externe, lequel s’appelle la tubérofité interne ; la ren¬ 
contre de ces deux éminences rend l’Occipital fort 
épais dans cet endroit , où l’on ne doit jamais ap¬ 
pliquer le Trépan , tant à caufe de cette épaifteurex- 
ceftive, qu’à caufe que cet endroit eft le point dq pat- 
tage du Sinus longitudinal fupérieur, en deux laté¬ 
raux. 

De la Tubérofité interne partent quatre lignes fort 
faillantes , qui font ce qu’on appelle l’éminence cru¬ 
ciale ; les trois branches fupérieures de la croix font: 
creufées dans toute leur longueur par des filions lar¬ 
ges & profonds, dans lefquels fe logent les Sinus ; 
branche fupérieure eft la moins faillante t il y a fou- 
vent de la différence entre le fillon droit & le gauche; 
eette différence dépend de celle que l’on obferve entre 
les deux Sinus latéraux la branche inférieure eft fail¬ 
lante , aiguë & tranchante ; elle va depuis la Tubé¬ 
rofité interne jufqu’au trou ; on l’appelle, l’opine in¬ 
terne. 

Entre les branches de cette éminence cruciale font 
quatre folTes 5 deux fupérieures , qui logent les iobe§. 
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feoftérieurs du Cerveau, deux inférieures plus amples 
& plus profondes, qui contiennent le Cervelet. 

Il ne faut point appliquer le Trépan fur les endroits 
qui répondent aux quatre branches de l’éminence cru- 

ciale. ^ . t M , 
Des quatre angles de l’Os Occipital, il n y quç 

l’inférieur qui ait quelque chofe de remarquable ; il eft 
large, épais, prolongé 8c tronqué à fon extrémité, par 
laquelle il s’articule par Sinchondrofe avec le corps du 
Sphénoïde ; fa face interne eft creufée en gouttière, & 
l’externe offre quelques inégalités auxquelles s’atta¬ 
chent les Mufcles fléchilfeurs de la Tête ; on donne à 
cet angle le nom d’Apophyfe bafilaire ou cunei- 

forrïic 
Les bords fupérîeurs font denteles 5 c’eft a ces bords 

^qu’on trouve les Os Vormiens : la plus grande partie 
des bords inférieurs eft échancrée fémi-circulairement 
Sc dentelée ; à l’endroit où les dents ceftent de paroi- 
tre, on voit une petite avance plus ou moins pointue , 
& plus bas un demi-canal affez ample ; quand l’Occi¬ 
pital eft uni à l’Os des Tempes, ce demi-canal fe 
rencontre avec un pareil ^ creufe dans ce dernier Os ^ 
& par leur rencontre il fe fornie une ouverture, que 
l’on nomme trou déchiré poftérieur ; ce qui la fait ap- 
peller Déchiré eft une petite languette qui vient du 
Temporal, & qui partage l’ouverture irrégulièrement 
en deux ; l’une grande, par laquelle paffe l’extremite 
du Sinus latéral, qui va aboutir au golphe des Veines 
jugulaires ; & l’autre plus petite , par laquelle le Nerf 
de la huitième paire fort du Crâne, conjointement avec 
l’accefToire de Willis. 

Quelquefois cet Os. eft divifé dans fon milieu en deux 
parties par une Suture , félon le rapport de Galien , de 
Jacques Silvius & de Vefâle. 

La fubftance de l’Os Occipital eft en général la mê¬ 
me que celle des autres Os du Crâne : la feule chofç 
qui mérite d’être remarquée à cet égard , eft que la 
parois des foffes inférieures, ou, ce qui revient au 
même, la portion de l’Os Occipital qui couvre le Cer¬ 
velet , eft très-mince , tranfparente & formée d’un 
feul feuillet ofieux , U eft vrai qu’en récompenfe 
elle eft couverte extérieurement par une couche fort 
çpaifTe de Mufcles ; mais cela n’empêche pas qu un 
çQup porté de has en hautj par un infttunienj; pointu j» 
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ne puiffe être mortel, vu que cet inftrument perce fâfîi 
peine les Miifcles & l’Os même, à caufe de fon pea 
d’épaiffeur, & pénétrera dans le Cervelet : cette mê¬ 
me ftriîélure doit engager le Chirurgien à être fort cir- 
confped & à ufer de beaucoup de ménagement, s’Ü 
étoit obligé d’appliquer le Trépan à cet endroit» 

Dans les Fœtus , l’Occipital eft compofé de quatre 
pièces diftindes , réunies par des Cartilages intermé¬ 
diaires ; la première portion eft la fupérieure , c’eft la 
plus grande de toutes, elle s’avance julqu’auprès du 
grand trou ovale : les deux parties latérales de ce trou 
font faites par deux portions qui s’uniftènt à l’Apophyfe 
baftlaire, laquelle fait la quatrième pièce : cette union 
fe fait vers le milieu des Condiles ; ces trois dernieres 
pièces fe foudent bien plus promptement entr’elles 
qu’avec la portion ftipérieure qui demeure fort long- 
lems réparée & diftinéle, 

L’Occipital eft articulé par fa partie fupérieure & 
latérale avec les Pariétaux au moyen de la Suture Lamb- 
doide , dont la continuation l’unit avec la partie pof- 
térieure des Temporaux : le bout de l’Apophyfe cun¬ 
éiforme s’unit au Sphénoïde par l’intermède d’un Car¬ 
tilage , qui s’oftifie avec Page , de maniéré que les 
deux Os reftent parfaitement fondés : les deux cotés 
de l’Apophyfe baftlaire ne font pas, à proprement 
parler , articulés avec le Rocher , ils fe touchent 
feulement & s’engrainent très-fuperficiellement. 

C’eft dans Punion de l’Occipital avec les Pariétaux 
& avec les Temporaux, que fe rencontrent ces petits 
Os, qu’on appelle Os Vormiens ou clefs du Crâne t 
le premier nom leur a été donné à caufe que Mon- 
fteur Wormius , célébré Médecin & Anatomifte en a 
fait le premier une defcription exaâe ; quant au nom 
de clef, il leur vient de ce qu’on les a comparés à la 
derniere pierre qu’on met pour fermer une voûte, & 
que les Architedes appellent la Clef ; cette comparai- 
fon n’eft pas fort excellente : leur forme les a fait aufti 
appeller en Latin Ojfa triqimra, O^a triangularia» 

On ne peut rien dire de fixe fur le nombre, la fi¬ 
gure & Pétenduè de ces Os : il n’y a guéres de Crâne 
où l’on n’en trouve ; mais il n’y a peut-être pas deux 
Têtes où on les trouve difpofés de la même maniéré : 
je conferve plufieurs Crâne où ils font ftnguliéremeiîÊ 
multipliés & d’une grandeur extraordinaire» 
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Au rtfle ^ ces Os ne différent poiftt qitaftt à la 

fubftance des autres Os du Crâiie ; ils font compofés 
de deux Tables & du Dipîoé au milieu. 

Leur union fe fait avec les Os voilins, ëc quelque-» 
fois entr’eux memes par une vraie Suture, 

Ils ne fe trouvent point dans les Fœtus ^ & j’ai fait 
concevoir ci-devant le méchanifme par lequel ils lè 
formoient. 

Dans les playes de Tête & les Fraftures du Crâne, 
le Chirurgien doit fe fouvenir de ces Os Vormiens & 
de la prodigieufe variété qu’on obferve à leur égard. 

Au refte, tout ce qu’on a débité fur les merveil- 
leufes propriétés de ces Os pour la guérifon|de:rEpi“» 
îepfie, &c. Ibnt autant de fables 8c de fadaifes. 

y.'"”"—— .. ■ ■  .. 

CHAPITRE X I Vo 

Des Os Temporaux, 

LFs Os des Tempes, ou Os Temporaux, font deux ^ 
un de chaque côté, placés au bas de ces régions 

de la Tête , qu’on appelle les Tempes ; & c’eft de cette 
Situation que leur nom eft tiré. On les appelle auffi 
Os pétreux ou pierreux ; parce que leur principale 
portion eft d’une qxtréme dureté. 

Ils forment la partie inférieure, latérale moyenne 
du Crâne , au-deifïbus des Pariétaux , ils font de tous 
les Os du Crâne , à l’exception de l’Ethmoide, ceux 
dont le volume eft moins étendu. 

On les divife en deux parties , qui font féparées 
dans les Enfans , fqavoir , en partie fupérieure ou 
écailleufe, & en partie inférieure , qu’on appelle le 
Rocher, la Roche , ou la Partie pierreufe, à caufe de 
fa dureté & de fes inégalités, 
‘ La portion écailleufe eft applatie , Sc demi-circu» 
iaire, fa furface externe eft lifte & polie , l’interne 
porte les imprelFons des inégalités du Cerveau , le 
bord demi-circulaire eft taillé à onglet, & couvre le 
bord du Pariétal auquel il s’unit, au bas de cette por¬ 
tion écailleule , dans l’endroit où elle fe confond avec 
ie Rocher , on voit fur le devant une Apophyfe lon¬ 
guette J menue dans fon milieu , 8i élargie dans les 
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^eux extrémités ; on l’appelle l’Apophyfe Zygoiîiâtî-^ 
^ue ; parce que , s’articulant avec une éminence dé 
VOs Jugal , par le moyen d’une petite Suture dont 
nous avons déjà fait mention , elle forme cette arca¬ 
de , qui fe nomme proprement, Zygoma, ou Arcade 
Temporale ; fous laquelle fe glifïe le Mufcle Tem¬ 
poral , qui va fe terminer à l’éminence pointue de 
la Mâchoire inférieure : non-feulement l’Arcade fert 
de rempart au Tendon de ce Mufcle ; mais elle fert 
encore d’attache au Mufcle Majfeter. 

Vis-â-vis de l’Apophyfe Zygomatique, il en eft une 
autre, placée vers le trou de i Oreille , elle efl appel- 
îée Maftoide, à caufe qu’elle a quelque refTemblancê 
avec le bout d’un Mammelon de Vache. C’eft uti 
gros Tubercule inégal, à l’intérieur duquel font plu- 
neurs Sinuofités , qui communiquent avec la Cavité 
du Tambour, & defquelles nous parlerons par la fui¬ 
te ; cette Apophyfe n’eû pas encore formée dans le 
Fœtus. 

A la racine de l’Apophyfe Zygomatique , s’élève 
une éminence arrondie , couverte d’un Cartilage, & 
placée tranfverfalement ; on l’appelle, à caufe de cela, 
l’Apophyfe Tranfverfale de l’Os des Tempes ; der¬ 
rière elle efl une Cavité Glénoide, oblongue , cou¬ 
verte par le prolo^ement du meme Cartilage , qui 
tapilTe l’éminence Tranfverfale ; c’eft dans cette Ca¬ 
vité que le Condile de la Mâchoire inférieure eft re¬ 
çu ; à la partie poftérieure de la Cavité Glénoide , 
eft une fente appellée Fiffure articulaire , dont la 
direélion croife celle de la Cavité. 

La fécondé portion de l’Os des Tempes , ou îé 
Rocher , eft piramidale & triangulaire, la bafe de la 
piramide , eft en dehors & en arriéré , la pointe, eft 
en dedans & en devant ; l’une des Faces eft externe 
ou inférieure, les deux autres font internes ; on voit 
à la baie , entre l’Apophyfe maftoide & la Zygoma¬ 
tique , un trou oval dont le bord eft un peu dentelé, 
& qu’on nomme le Trou , ou le Méa,t auditif externe , 
^il mène à un Canal qui va un peu obliquement en de¬ 
vant , & qu’on nomme le Canal auditif. La pointe 
du Rocher eft inégale , & dans l’endroit où elle s’ap¬ 
proche du Sphénoïde, elle laiftè une ouverture , qu’on 
nomme le Trou déchiré moyen ; dans le Cadavre, 
cette ouveaure eft fermée en dehors par des Membr%? 
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teês, eti dedans elle laifîè pénétrer dans le Crâne 
i’Artére carotide ; c’eft à caufe de cela que quelques-, 
uns Font appelié , le Trou carotidien interne. 

Confidérons les Faces du Rocher, l’inférieure ou 
Texterne préfente d’abord , prefque dans fon milieu , 
une longue Apophyfe grêle & menue, que fa reffem- 
blance avec un Stylet, a fait appeller Styloide ; elle 
eft reçue par fa bafe dans une forte de gaine qu’on 
diftingue de l’Apophyfe, & qu’on nomme Eminenc© 
vaginale. Dans les Enfans, l’Apophyfe ftyloide eft 
encore Epiphyfe ; dans les Adultes elle eft quelque¬ 
fois droite & fort longue, d’autres fois elle eft cour¬ 
bée & courte , mais moins grele : elle lert pour l’in- 
fertion de trois Mufcles & d’un ligament grêle , qui 
va par fon autre extrémité s’attacher à la petite Cor¬ 
ne de l’Os hyloide. Entre cette éminence Styloid© 
& la Maftoide eft un petit trou , nommé à caufe de 
fa polition , trou Stylo-majîoiàien ; la portion dure du 
Nerf Auditif, s’échappe de l’aquéduc de Fallope & du 
Crâne par ce trou ; à très-peu de diftance de ce même 
trou , & attenant la bafe de l’Apophyfè maftoide , 
on remarque une rainure aiïèz profonde , qui reçoit 

’ l’infertion du Mufcle digaftrique, & qu’on nomme la 
Rainure maftoidienne ; entre la pointe du Rocher 
& l’Apophyfe vaginale , il y a un trou rond & ample , 
par lequel s’inlînuë l’Artere carotide interne , & qui 
de-là a été appelle , le Trou carotidien extérieur ; il 
mène à un Canal qui fe courbe , & va horifontale- 
ment, d’arriere en avant, gagner la pointe du Rocher , 
l’Artere fuit fa diredion , y étant enfermée , de là 
vient qu’on le nomme le Conduit carotidien ; outre 
l’Artere , ce Conduit contient encore le fameux Nerf 
Grand Intercoftal , qui fort ou entre dans le Crâne 
par le trou carotidien externe : enfin, derrière l’Apo- 
phyfe vaginale , on apperçoit une fofte appellée Ju¬ 
gulaire ; quand l’Os desTempes eft articulé avec l’Oc¬ 
cipital , cette folle fe rencontrant avec une certaine 
échancrure, dont nous avons parlé ci-devant, il fe fait 
en dedans un trou, que nous avons appelié trou dé¬ 
chiré poftérieur , & en dehors il fe forme une Cavité 
aflez ample , qui contient le commencement des Vei¬ 
nes jugulaires internes , auxquelles aboutilîènt les Si¬ 
nus latéraux de la Dure-Mere. 

Les deux autres Faces 4u RQcher ^ font renfermées 
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dans la Cavité du Crâne : l’une eft poftérieure â 
pendiculaire : on y doit obferver deux chofes princi* 
pales 5 la première ^ eft un trou appellé Auditif in¬ 
terne j qui mène à un Canal court & aflez large | les 
deux portions du Nerf auditif entrent dans ce Canal ^ 
la portion dure ^ s’engage dans un trou particulier qui 
fe trouve au fonds du Conduit auditif, & qui eft le 
commencement de l’Aqueduc deFallope'; la portion 
molle s’infînuë par plulieurs petits trous, & va fe di- 
ftribuer â l’Organe interné de l’Ouie. La fécondé cho- 
fe que l’on doit remarquer , eft une large rainure qui 
fe trouve vers la bafe du Rocher, laquelle fe courbe 
en defcendant, & contient le Sinus latéral de la Dure- 
Mere ; il eft un trou qui s’ouvre dans cette rainure ^ 
vers le milieu , on l’appelle le trou Marfoidien fii-» 
périeur , il manque quelquefois , fur-tout quand les 
trous Condiloidiens poftérieurs de l’Os occipital font 
bien ouverts, & au contraire on les trouve toujours 
quand les Condiloidiens n’exiftent pas. Leur ufage eft 
de livrer paffage à des veines qui communiquent avec 
le Sinus latéral. Ajoutez à ces chofes , qu’au bord 
inférieur de cette Face, on voit la Languette oftèufe 
qui partage le trou déchiré poftérieur en deux ; cette 
Languette manque dans les Enfans , mais y eft fup- 
pléée par une cloifon de la Dure-Mere. 

La féconde des Faces internes, eft antérieure & pref* 
que horifontale , on remarque un petit trou , par le¬ 
quel il fort de l’Aqueduc de Faüope un petit filet de 
Nerf, lequel fe détache de la portion dure de l’Au- 
ditif, & va fe rendre à la Dure-Mere ; fur l’angle in¬ 
terne du Rocher, on trouve une gouttière qui reçoit 
le Sinus fupérieur du Rocher, Il y a encore à ce mê¬ 
me Angle , un trou plus confidérable dans les Enfans 
que dans les Adultes, il fert â laifier pénétrer quelques 
iVaiffeaux lângiiins dans l’intérieur de l’Os. 

Entre le Rocher & la portion écailleufe , on trouve 
en devant, une échancrure dont le fonds fe termine en 
pointe , & dont le côté antérieur eft dentelé , elle 
s’appelle Sphénoïdale , parce que le prolongement 
poftérieur de l’Os Sphénoïde s’y engage & s’y arti¬ 
cule ; dans le fond , à la pointe même de l’échan¬ 
crure , il faut remarquer deux trous l'un au-deffus de 
î’autre : le plus grand eft inférieur à l’égard de l’au- 
fre , c’eft i’orifiçe d’un Canal fameux qui porte ie 

noiïi 
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nom de Trompe d’Euftache, & qui communique avec 
rOreille interne. Le trou fupérieur eft plus petit, c’eit 
aufll Torifice d’un Canal , dans lequel eft renfermé im 
Mufcle qui appartient aü Marteau; 

Il y a encore une échancrure à la partie poftérieure 
de la portion écailleufe , dans laquelle eft reçue la 
partie poftérieure & inférieure du Pariétal. 

Le Rocher cache dans fon intérieur , uii Organe 
d’une ftrudure merveilleufe , c’eft l’Organe de FOuie ; 
je remettrai Pa defeription au tems où je ferai celle 
des Organes des Sens. . 

Le Rocher eft formé d’une (iibftance compaéle ex¬ 
trêmement dure 5 c’eft meme , à l’exception de FE- 
mai! des Dents, la fiibftance offeufe la plus dure qui 
foit dans le Corps Humain : il n’y a point de fub- 
fiance cellulaire , fi ce n’eft fort peu vers la pointe , 
& un peu davantage à la bafe au - deffus l’Apophyfe 
maftoide : dans les Cellules maftoidiennes , & dans 
la partie qui s’étend en arriéré par-delà l’ApophyPe 
maftoide ^ la Lame écailleufe eft. mince & tranfpa- 
rente en plufieurs endroits, elle a fort peu de Diploé;; 

Dans le Fœtus ^ FOs temporal eft partagé en deux 
parties diftindes l’une de l’autre^ La première & la 
principale eft le Rocher ; la fécondé eft la portion 
écailleufe : aü bas de cette portion on trouve un pe¬ 
tit cercle ofleiix , auquel tient la Membratie duTim- 
pan , & qu’on enlève avec la portion écailleure quand 
on la fépare du Rocher. L’Apophyfe maftoide ne pa- 
roît point encore dans les Fœtus : & la Parois infé¬ 
rieure du Conduit auditif externe eft entièrement riiem- 
braneufe : elle ne s’ofllfie même qu’allez tard, & Fof» 
fification commence ici à contre-fens de ce qu’elle a 
coutume de faire dans le reftô des Os du Crâne , où 
la partie moyenne eft celle qüi cdmmenee à s’endur¬ 
cir , au lieu qu’ici ^ ce font les bords qui s’ofiifient 
les premiers, Fofîification gagnant toujours de la cir¬ 
conférence au centre ; d’où il arrive qu’il reftè long- 
tems un trou , plus ou moins grand , au milieu de 
eette Parois inférieure ; enfin dans les Fœtus, FÀpo- 
phyfe ftiloide eft Epiphyfe ^ & la Vaginale n’eft pas 
encore formée. 

C’eft une erreur de croire que la fubftance pier- 
^eiife dans laquelle l’Organe de FOuie eft placé, foif 

Tom^ li £» 
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aufîi dure & aiifli compade dans le Fœtus que dans 
TÀ-dulte. ^ 

L’Os Temporal eft articulé par fa partie écailleufa 
avec le Pariétal, de la maniéré que noüs l’avons ex^ 
pliqué ci-deiïus, il l’eft auffi avec le même Os , par 
le prolongement de la Sutufe l’ambdoïde ; en arriéré 
il s’unit par la même Suture avec l’Occipital ^ & en 
devant il s’articule avec le Sphénoïde , dont une par¬ 
tie eft requë dans l’échancrure antérieure, & l’autre 
reçoit une portion de la partie fquammeufe ; enfin 
il eft articulé avec l’Os de la Pommette par l’Apo- 
phyfe Zigomatique. 

Je ne crois pas qu’après cette defcription , il Toit 
fort difficile de diftinguer un Os temporal droit, d’a¬ 
vec un gauche : j’en dis autant par rapport aux deux 
Pariétaux ; & quand on veut examiner le Temporal 
dans fa vraie fituation , il faut le placer de maniéré 
que l’Apophyfe Zigomatique foit parfaitement hori- 
fontale. 

Les Os que nous venons de décrire, étant ceux qui 
dans les playes de la tête font les plus fu jets à fe fradu- 
rer , il ne fera pas inutile de faire ici en faveur des Chi¬ 
rurgiens , quelques remarques fur ces fortes de fradures, 
dont le danger eft prefque toujours fort confidérable. 

On peut, comme on l’a déjà dit, fe tromper dans 
î’examen des fradures du Crâne , en prenant une Fra- 
dure pour une Suture , & une Suture pour une Fra- 
dure. Hippocrate, dans fon Livre des Playes de tête, 
reconnoît qu’il eft tombé dans cette erreur, au fujet 
d’un certain Autonomus ; ayant pris , dans l’examen 
qu’il fit de faplaye, une Fradure pour une Suture , il 
ne reconnut fa méprife , que lorfqu’il n’étoit plus tems 
d’y remédier : les grands génies & les Sçavans, pro¬ 
fitent de leurs propres fautes, ils les déclarent même 
au Public , pour engager les autres à les éviter. Un 
Chirurgien qui fera bien inftruit de l’Anatomie , ne 
courra point de rifque de tomber dans une erreur fem- 
blable à celle d’Hippocrate. 

M. Duvernay à remarqué qu’il refte quelquefois 
aux jeunes fujets, après un coup ou une chute, une 
dépreflion fur un Os du Crâne , que l’on y remarque 
toute la vie , fans que la perfonne en reffente aucune 
incommodité : il rapporte qu’un particulier qui étoit 
dans ce cas, venan,t à être bleffé à la Tête dans un 
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Sge |)îu5 âvaticé, tètte dépreffion fut prifë pour uné 
fradure fur laquelle on appliqua deux trépans qui furent 
inutiles ; parce que la Fradure étoit à côté de la déprei^ 
fionrenforte que lebleiïé étant mort quatre jours après,on 
reconnut par l’ouverture de fon Cadavre,que la Fradure 
étoit à un bon travers de doigt de l’ancienne dépreffioil* 

On apperçoit quelquefois des inégalités fur la Surface 
du Crâhe , càufées par l’extravafîon du Suc nourricier 
entre les Fibres olTèufes, lequel s’y durcit & s’y oHifiei 

Il arrive aufïi quelquefois fradure au Crâne , du côté 
oppofé à celui où le coup à été donné, il arrive même 
que le Sang s’extravafe fur les Membranes du .Cer*^ 
veau, dans un autre endroit que celui de la blelîure $ 
ou dans un lieu éloigné de la playe : la Table inté¬ 
rieure du Crâne, peut encore être fradtirée pendant 
que l’extérieure demeure dans fon entier : on donne 
à tout cela le nom de Contre-coiip : & dans tous ces 
cas , il n’y a que le lieü fixe de la douleur , qui piiif* 
fe guider le Chirurgien , lorfqu’elle eft accompagnée 
des autres lignes qui indiquent une luppuration in¬ 
térieure ^ comme font la Fièvre , les Frifîôns irrégu-^ 
liers , l’AfToUpiffement, les Convuifions, le Délire ^ 
ia Phrénéfîe , &c. 

On a beaucoup difpüté fur les Contre-coups. Les 
Anciens qui fe contentoient de bien obferver la natu¬ 
re , faiis trop s’embarrafTer d’expliqüer la manière 
dont elle opéroit, ont parlé des Contre-coups , parce 
qu’ils les avoient vûs & obfervés dans la pratique I 
quelques Modernes ne pouvant concevoir ni expli¬ 
quer comment cés fortes de Fraélures pouvoient fd 
faire ^ fe font déterminés à les regarder comme des 
chimèes , dont ils ont nié l’exiftence t cependant ^ 
Une Expérience longue & fuivie, a confirmé la doc¬ 
trine des Anciens â ce fjjet ^ & il n’eft aujourd’hui 
perfonne qui révoque en doute , la poffibilité & la réa¬ 
lité des contre-coups. 

Nous avons fait connottre ci-devant, comment 
pourquoi la Table interne du Crâne fe rompt quel¬ 
quefois j tandis que l’externe demeure dans fon en¬ 
tier ; nous avons auffi expliqué, comment il pouvoir 
fe faire ^ que le coup ayant été porté fur la Suture fa- 
gittale , la portion inférieure du Pariétal, ou la partie 
ecailleufe de l’Os des Tempes fe brifent j fans qilbl y 
ait fraâure à PendroÎÊ frappé. Mais il y a des exem-^ 

E ij 
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|)îes de gens qui étant tombés flir Tocciput, ont éif 
rOs du Front fraéluré , l’occipital demeurant entier s 
il y a de l’apparence que quand cela arrive, les Sutu¬ 
res font foudées , & que l’effort du coup , qui n’efl 
pas capable de rompre l’occipftal, fe tranfmettant de 
proche en proche, & rencontrant un endroit foible, 
le brife ; car de fuppofer que cela s’opère par le même 
méchanifme qu’un pot de terre fe caflè à l’endroit op- 
pofé à celui fur lequel on a frappé , cela n’eft pas rai- 
îbnnable ; on fent bieUxQu’ily a une différence bien 
grande entfe un vafe de terre vuide &le Crâne, que 
le Cerveau remplit eNaéfement, 

Voici une Obfervation de M. Saviard, fur une fé- 
paration très-finguliere des Os du Crâne : 35 Une pau- 
33 vre Femme , dit cet Auteur , fortit de l’Hotel- 
ô3 Dieu de Paris, au mois d’Oéfobre 1688. après avoir 
bi été malade pendant plus de deux ans, enfuite d’une 

playe à la Tête qu’elle s’étoit faite en tombant , , 
i»3 pour avoir bû du vin avec excès. La partie fupé- 
b3 rieüre de l’Os Coronal, les deux Pariétaux entiers , 
û3 & une grande portion de l’Os occipital, s’étant 

découverts dans la fuite du traitement, fe féparerent 
33 dans toute leur épaiffeur, & fe détachèrent de telle 
33 maniéré, que cette féparation en entier, reffembloit 
33 à un Crâne que l’on auroit fcié exprès , 8c féparé 
33 du relie : plufeurs perfonnes ne pouvant croire que 
33 cet affembiage fût une véritable exfoliation , fai- 
33 fbient quelque aumône à cette pauvre Femme , 
33 pour l’engager à leur montrer le deffus de fa Tête, 
33 qu’elle couvroit avec le fonds d’une courge ou calle- 
33 bafîe : l’on voyoit à l’èndroit où ces Os avoient été 
33 féparés, le battement de la Dure-Mere , qui n’é- 
33 toit couverte que d’une pellicule fort mince , fur 
33 laquelle il s’élevoit de temsen tems de petites vefîies 
33 pleines d’une férofité roufsâtre, qui donnoient lieu 
33 à de petits ulcères d’une difficile guérifon : de ma- 
33 niere que la cicatrice de cette playe, ne fut abfo- 
33 lument fortifiée , que plus de trois ans après la fépa- 
33 tion de l’Os : fans compter que cette guérifon étoit 
33 encore retardée par l’intempérance de la malade. 3> 

Comme donc cette Femme avoit la moitié de la 
Dure-Mere découverte , un jour que quelqu’un la lui 
toucha légèrement avec le bout du doigt, elle jetta 
im grand cri, dit , quon lui ayoit fait voir mille 
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fchandelles. Cecî efl rapporté dans THiUoIre de l’A-» 
cadémie des Sciences , année 1700, 

M. Hunaud à fait part à l’Académie d’un fait 
afTez /îngulier, que voici. Un Homme avoit de vio¬ 
lons accès d’Epilepfie ; les famnées feules le foiila-^ 
geoient , il mourut , & M. Hunaud trouva dans la 
Parois des Sinus de la Dure^Mere, certaines concré¬ 
tions olfeufes , qu’il penfe être la caufe de la maladie, 
elles entroient, dit-il, dans le Cerveau , l’irritoient ; 
Scc, la faignée en diminuant la quantité du fang , 
diminuoit aiilfi le voulume du Cerveau , qui par-la 
s’éloignoit des concrétions, & le calme fe rétablijdbit. 

CHAPITRE XV. 

De rOs sphénoïde^ 

L*Os Sphénoïde, eft un des Os communs au Crâna 
& à la Face , lequel eft placé au milieu de la bafe 

du Crâne, & s’étend fur les cotés, jufques dans les ¥of- 
fes temporales. Les Grecs lui ont donné le nom de 
Sphénoïde ; parce qu’il eft comme un coin entre tous 
les autres Os du Crâne , c’eft par la même railbn , 
qu’il a auftî reçu le nom de Cunéiforme. Quelques-uns 
l’appellent encore Os Bafiliaire , parce qu’il confti- 
tuè une partie de la bafe 'du Crâne : il porte aufti le 
nom d’Or Multiforme, à caufe de fon irrégularité. 

On doit divifer le Sphénoïde en partie m.oyenne ^ 
que l’on appelle le Corps , & en grandes ailes ou ai¬ 
les temporales : car on compare avec afiez de raifon 
cet Os à une chauve-fouris, dont les ailes font éten¬ 
dues ; de-là vient qu’on nomme grandes ailes du Sphé¬ 
noïde , les deux prolongemens latéraux qui s’éten¬ 
dent jufques dans la fofte temporale. 

Le Corps a plufieurs Faces ; l’une qu’on ne peut 
appercevoir que dans l’intérieur du Crâne ; c’eft celle 
qui le nomme fiipérieure ; une autre oppofée à celle- 
ci , c’eft l’inférieure ; une troiftéme regarde en de¬ 
vant ; une quatrième en arriéré ; les deux autres font 
â droite & à gauche. 

Qn voit au milieu de la Face fupérieure , une cavité 
* ‘ * • • • 
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affez profonde , que l’on nomme Foife pituitaire 
parce qu’elie renferme une glande que les Anciens 
ont appellé Pituitaire : on donne aulli à cette même 
cavité le nom de Selle du turc , ou de Selle à cheval, 
à caufe d’une forte de reffemblance qu’elle a avec 
une felle à cheval. Il y a dans la partie poftérieuie 
de cette Foffe , une petite logette diftinâe , dans la¬ 
quelle eft placée la glande accelToire de la Pituitaire : 
dans les jeunes fujets, on obferve plufîeurs petits trous 
dans le fonds de la Telle du turc. Plufeurs Anatomif- 
tes ont cru , que la férofité filtrée dans la glande pi¬ 
tuitaire , fe déchargeoit par-là dans les Sinus fphé- 
moidaux , & de-là dans la Fofie nafale : mais ils fe 
font certainement trompés ; car ces trous font remplis 
par des vaifieaux fanguins , & d’ailleurs ils s’effacent 
entièrement dans les Adultes, chez qui feulement il 
y a des Sinus , lefquels manquent dans les Enfans , 
où les trous dont nous parlons fe voyent. 

La Selle du turc, eft terminée en arriéré par une 
Apophyfe applattie , fort Taillante , qui fe fend pa,r 
fon extrémité , & forme par-là deux petits tubercu¬ 
les arrondis, vis-à-vis defquels , fur le devant de la 
Selle du turc, on en remarque deux autres affez fem- 
blables ; mais un peu plus écartés l’un de l’autre , que 
ne le font les poftérieurs : on donne à ces quatre 
éminences le nom d’Apophyfes clinoides ; parce que 
les Anciens ont trouvé qu’elles étoient difpofées com¬ 
me les quatre pieds d’un lit ; on nomme Clinoides an¬ 
térieures , celles qui font en devant, & poftérieures, 
celles qui font en arriéré. 

' A la racine des Apophyfes clinoides antérieures , 
on obferve d'e chaque côté deux Cavités , fçavoir , 
j°. un trou rond , qui perce de derrière en devant , 
©n le nomme le trou optique , parce qu’il livre paf- 
lage au Nerf de ce nom. 2°. Une échancrure dans 
laquelle s’infînue l’Artere carotide, & qu’on nomme 
i’échancrure carotidienne ; obfervez que cette échan¬ 
crure eft quelquefois un trou , & que quelquefois aiif. 
fi les Apophyfes clinoides antérieures s’unifient par 
leur bout aux poftérieures. Au bas, & fur les côtés de 
!a Selle du turc, font deux gouttières plus ou moins 
profondes, qui prenant de chaque côté du trou caro¬ 
tidien interne , vont prefqiie horifontalement gagner 
les échancrures carotidiennes. Ces gouttières font fai¬ 
tes par les Artères carotides. 

^
9
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La Face inférieure du Corps, ne préfente rien de 

remarquable , fi ce n’eft une petite Epine , qui s’a« 
jufte avec la partie fupérieure diiVomer. 

La Face poflérieure , s’unit par finchondrofe im¬ 
mobile , avec l’extrémité de rApophyfe balîliaire de 
rOs occipital; dans les jeunes fujets, on voit lesimpreC- 
fions du Cartilage ; dans les Adultes , le Cartilage eft 
entièrement oflifié. 

A la Face antérieure , on remarque en haut une 
fort petite languette , que l’on nomme Ethmoidale ; 
parce qu’elle touche la Lame cribreufe de l’Os eth- 
moide , au-delTous de laquelle eft une Lame ofteufe 
faillante , on l’appelle le bec du Sphénoïde : à cha¬ 
que côté de ce bec 9 on obferve dans les Adultes , 
deux trous arrondis, qui font les deux ouvertures par 
iefqiielles les Sinus fphénoidaux fe déchargent dans 
la Folle nafale. 

En dedans du Crâne, il y a deux Lames olTeufes 
triangulaires, auxquelles les Apophyfes clinoïdes an¬ 
térieures appartiennent, & qui font diftinguées par 
la languette ethmoidale. On les appelle les petites ai¬ 
les d’Ingraflias, elles font féparées des grandes ailes 
Temporales par une fente conlidérable , nommée 
fente fphénoïdale ou orbitaire fupérieure ; le bord 
antérieur des ailes d’Ingraftias, eft dentelé & uni par 
Suture avec l’inférieur du Coronal. 

C’eft des deux Faces latérales du Corps , que naif- 
fent les grandes Apophyfes temporales , & précifé- 
ment à leur racine ; on voit en haut le trou optique, 
au bas duquel eft la fente orbitaire fupérieure , qui 
eft large auprès du Corps , & qui va infenfiblement, 
en fe rétrécifliant par en haut : c’eft par cette fente 
que les Nerfs de la troifiéme, quatrième paire, un© 
partie de la cinquième ôc la fixiéme toute entière , 
îbrtent du Crâne pour entrer dans l’orbite ; plus bas 
que la fente Sphénoïdale, on voit un trou par lequel 
palîè le Nerf Maxillaire fupérieur ; on le nomme le 
trou rond antérieur ; au-delTous de celui-là & un peu 
plus en dedans, il eft encore un autre trou qui va ho- 
rifontalenient en arriére, en traverfant la racine des 
Apophyfes ptérigoides, & qu’on appelle, à caufe]de 
cela , trou Ptérigoïdien, 

Dans la même région, c’eft-à-dire, dans l’endroÎÉ 
où les grandes ailes s uniffent au Corps, il y a de cha- 
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que côté une éminence afTez confidérable , qui va dé 
haut en bas : la reffemblance qu’on a trouvée entr’elles 
& les ailes d’une Chauve-Souris , leur a fait donneç 
le nom d’Apophyfes ptérigoïdes ; elles font compo- 
fées de deux lames y une interne qui eft étroite & pla-r 
cée direélement de devant en arriére; àfon extrémité 
inférieure il y a un petit crochet qui fert de poulie au 
tendon du Mufcle contourné : à fa partie fupérieure il 
y a une petite folfette oblongue, dans laquelle s’atta¬ 
che un Mufcle du voile du Palais ; l’autre lame efl 
beaucoup plus large & placée obliquement ; c’eft la 
lame externe ; entre les deux lameé eft une grande fofîè 
appeilée ptérigoidienne ; & par le bas il y a auffi entre 
elles une échancurre dont les bords font dentelés , & 
qui fe termine en angle ; on lui donne le nom d’échan¬ 
crure palatine, 

La grande aile du Sphénoïde prélènte en devant 
tine Apophyfe carrée, qui fait la plus grande partie de 
la parois externe de l’orbite ; de-là vient qu’on l’appelle 
orbitaire , la furface eft égale & unie, deux de fes 
bords font dentelés , & l’on voit au troiliéme une lé¬ 
gère crénelure ; la face interne de cette grande aile 
èft creufe & fait une partie des foffes moyennes du 
Crâne ; on y voit un lillon alîèz confidérable, qui 
femble naître d’un petit trou, qu’on appelle le trou 
î'ond poftérieur , ou le trou épineux ; ce dernier nom 
lui a été donné, parce qu’il s’ouvre en dehors à la 
bafe d’une petite Apophyfe pointue nommée Epine 
Sphénoïdale : c’eft par ce trou que pénétre dans le 
Crâne une branche de l’Artere carotide externe, la¬ 
quelle va fe répandre fur la Dure-Mere & donner, naif- 
fance à la feuille de Figuier : tout auprès de ce trou 
il en eft un autre fort çonlidérable ; c’eft le Maxillaire 
inférieur ou le trou ovale : on fent bien que ce der¬ 
nier nom lui a été donné à caufe de fa figure, & il a 
reçu le premier de ce qu’il laifte foitir la troifiéme bran¬ 
che du Nerf de la cinquième paire, laquelle va fe dif- 
tribuer à la mâchoire inferieure : fouvent on trouve 
encore un petit trou au côté interne de celui-ci; c’eft 
!e trou innominé, quelquefois il manque d’un côté 
feulement, quelquefois de tous les deux : la face ex¬ 
terne de cette meme aile temporale eft unie & fait uno 
partie de la fofte des Tempes : on y voit en arriére au 
bout d’un certain prolongement angulaire l’Epine 
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Sphéflo’icîaîe, de laquelle nous avons déjà dît un mot ; 
le bord poftcrieiir eft échancré , dentelé & reçoit 
une portion de l’Os des Tempes : l’extrémité de l’aile 
eft taillée en bifeau & couvre le bas du Pariétal, com¬ 
me rOs des Tempes le fait aufti. 

Nous avons déjà dit que la grande aile était fe'parée 
de la petite aile d’Ingraftias par la fente orbitaire fu- 
périeure , nous obferverons ici que quelquefois le bord 
.de l’aile temporale eft prolongé, & ferme la partie fu- 
périeure de la fente, ce qui fait que cette ouverture n’efli 
pas par proportion également longue dans tous les Su¬ 
jets or quand il arrive que cela le trouve ainfi, on 
voit là un petit trou par lequel paftè une Artère] ; 
pour l’ordinaire il y a une petite échancrure pour le 
paftàge de cette même Artere. 

A l’occalion de cette fente, il eft à propos de rap¬ 
porter ce qu’en dit Fabrice d’Aquapendente , en par¬ 
iant des playes des Yeux, ce Ces playes, dit-il, paf- 

fent quelquefois lî avant dans l’orbite, qu’elles pé^ 
nétrent jufqu’au fond ; de forte que la pointe de 

3> l’inftrument palfe par cette longue fente & entre 
jufques dans la fubftance du cerveau, ce qui eft caule 

35 que ceux qui font ainlî blelTés tombent d’abord par 
35 terre : &: c’eft aufti pour cela que les Maîtres en fai t 
35 d’armes tiennent un coup porté de cette maniéré > 
35 pour un excellent coup de Maître ; & un certain Ti- 
35 reur d’armes François s’en teno.it aflùré comme d’un 
39 coup immanquable. 35 

La partie moyenne , ou le corps du Shpénoide eft 
entièrement Cave : pour l’ordinaire cette fofte eft par¬ 
tagée en deux parties par une cloifon olfeufe : ces deux 
Cavités font ce qu’on nomme les Sinus Sphénoïdaux r 
il eft rare que ces deux Sinus foient égaux ; quelque¬ 
fois il y en a trois, quelquefois aufti ils font cellulaires ; 
ils s’ouvrent par les deux trous que nous avons remar¬ 
qués à la face antérieure du corps du Sphénoïde ; il fera 
bon d’obferver que ces trous font plus haut que le fond 
du Sinus : au refte la Membrane pituitaire les tapilfe , 
comme elle fait les Sinus frontaux, & il paroît que 
leurs ufages font les mêmes. 

Les Sinus font formés par une feule lame de matière 
compaéle ; de même que la plus grande partie des 
ailes ptérigoides : par-tout ailleurs l’Os eft fait de deuic 
gables féparées par le Diploé, les endroits où il y a 
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plus de ce Diploé de ramaffé font, la racine des aîlel 
ptérigoides & la région qui y répond, & enfuite TApo- 
phyfe orbitaire. 

L’Os Sphénoïde d’un Enfant du premier âge ef! com- 
pofé de trois pièces fort diftinétes ; celle du milieu ou 
le corps qui produit les deux petites ailes d’Ingraffias , 
lefquelles n’en font qu’une Apophyfe ; les deux autres 
pièces font les grandes ailes temporales, auxquelles 
tiennent les deux ptérigoides ; les Sinus Sphénoïdaux 
manquent entièrement dans les Enfans, & les Apo- 
phyfes clinoides poftérieures ne font point encore 
formées. 

Cet Os a toujours palTé avec raifon pour très-difficile 
3 connoitre & à décrire. 

11 eft articulé avec l’Os des Tempes par fes parties 
poftérieures & latérales ; le prolongement qui porte 
i’Apophyfe épineufe eft reçu dans l’échancrure Sphé¬ 
noïdale de l’Os des Tempes ; poftérieurement le corps 
eft foudé dans les Adultes avec l’Apophyfe bafilaire 
de l’Os Occipital ; dans les Enfans on trouve entre 
ces parties un Cartilage qui les unit ; il s’articule par- 
devant avec rOs frontal & l’Ethmoïde par une Suaire 
particulière ; la grande aile, par fon extrémité, fe 
joint à l’angle antérieur & inférieur du Pariétal, par 
«ne Suture écaiîleufe ; un bord de l’éminence orbi¬ 
taire s’unit par une Suture vraie avec l’Os de la pom¬ 
mette : il s’unit aufti en devant à l’Ethmoïde & au 
Vomer ; enfin les Apophyfes ptérigoides s’unifient avec 
les Os du Palais ; de maniéré que cet Os eft articulé 
avec prefque tous les Os de la Tête. 

M. Bertin a parlé dans les Mémoires de l’Académie 
des deux petites lames ofièufes allez femblables à une 
coquille de Moule, lefquelles font placées au bas & 
en devant des Sinus ; il les nomme les Cornets Sphé¬ 
noïdaux ; ce nom ne leur convient guéres : il eft vrai 
que ces lames font féparées du Sphénoïde, & paroi fi¬ 
lent afiez diftindement dans les jeunes Sujets chez 
îefquels les Sinus achèvent de fe former ; mais il me 
femble que ces pièces n’appartiennent point alors à 
rOs Sphénoïde ; j’ai obfervé qu’elles n’étoient que des 
produdions de l’Etmoide, mais elles fe foudent fi for¬ 
tement au Sphénoïde, qu’à un certain âge elles n’ea 
font en aucune maniéré diftinguées# 
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CHAPITRE XVL 

T)e VOs Ethmoïde» 

Le dernier des Os du Crâne eft TOs Ethmoide, au¬ 
trement appelle Os Cribriforme ou cribreux, 

parce que fa principale partie & la feule que les An¬ 
ciens connuiTênt, eft percée comme un Crible, de 
plufîeurs petis trous, par lefqueis pafTent les petites 
branches de la première paire des Nerfs du Cerveau y 
lefqueis fe diftribuent à la Membrane intérieure du nez : 
on lui donne aufïi le nom d’Os Cellulaire & d’Os fpon- 
gieux, à caufe du grand nombre de Cellules qu’on 
obferve. 

Il eft placé au-defîbus de l’échancrure ethmoïdale 
de l’Os du Front à la partie fupérieure de la Cavité des 
Narines , dont il remplit une grande partie. 

L’Os Éthmoïde, confidéré feul & féparé de fes ap¬ 
pendices eft un Cube allongé dans lequel on obferve 
ftx faces allez irrégulières : lî l’on conlîdère cet Os 
accompagné de fes appendices, il a une forme fort ir¬ 
régulière & fort difficile à déterminer : il y en a qui 
ont dit que l’Os Ethmoide approchoit de la figure d’une 
tête de Carpe ; pour moi je n’y trouve gueres de ref- 
femblance. 

La partie moyenne de la face fupérieure de l’Os 
ethmoide eft enchalTée dans l’échancrure de l’Os du 
front ; c’eft la feule portion de l’Os Ethmoide dont les 
Anciens eulfent connoiftancç ; elle eft longue & car¬ 
rée ; on y voit un grand nombre de trous , dont nous 
avons déjà expliqué i’ufage : elle porte le nom de La¬ 
me cribreufe ; du milieu de la partie antérieure de 
cette Lame s’élève une Apophyfe aftèz femblable à la 
crête d’un Coq , & qui fe nomme à caufe de cela, 
Crijla Gain y fa grandeur varie : je conferve des Crâ¬ 
nes où cette Apophyfe eft exceftivement grande ; quand 
le trou borgne n’eft pas entièrement creufé dans FOs 
frontal, il y a fur le devant de la Lame cribreufe une 
échancrure, qui s’ajuftant avec celle de FOs du front, 
fait le trou dont nous parions î fur les deux côtés de la. 
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Lame^cribreufe , on voit les ouvertures de plufîeufS 
cellules de l’Os Ethmoidc. 

De cette meme Lame cribreufe part une autre pra^ 
duâ:ion immédiatement au - delTous de rApophyfe 
Crijia Galli : cette produdion eft une lame large , qui 
fait la plus grande partie de la cloifon du Nez ; on 
l’appelle la Lame defcendante de l’Etmoïde ;-.elle s’a- 
jufte par fon bord antérieur avec un Cartilage qui 
achève de former la cloifon du Nez, & par en bas 
elle eft cartilagineufe dans les jeunes fujets , & diftin»- 
guée de ce qu’on appelle communément l’Os Vomer t 
mais la chofe eft fort différente dans les Adultes : le 
Vomer & la Lame defcendante font parfaitement fou- 
dés par l’oftification du Cartilage,& ne font plus qu’une 
feule & même pièce ; il eft vrai que dans l’endroit où 
fe fait la foudure il refte toujours des marques de l’an¬ 
cienne féparation ; néanmoins on peut regarder l’Os 
Vomer, dans un Adulte , comme faifantune portion 
de la Lame defcendante de l’Os Ethmoide. 

Dans les Enfans où cette portion eft féparée du refte 
par un Cartilage ; on lui a donné le nom de Vomer , 
à caufe qu elle a quelque reffemblance avec le foc 
d’une charrue ,elle achève la cloifon des Narines, par 
en bas & en arriére ; fes deux faces latérales font éga¬ 
ies & polies ; fon bord fupérieur eft épais, & l’on y 
voit une gouttière qui s’ajufte avec l’Apophyfe que 
nous avons obfervée àla face inférieure du corps du 
Sphénoïde : cette gouttière fe continue tout le long 
du bord, qu’on appelle l’antérieur , quoiqu’il foit au¬ 
tant & plus en haut qu’en devant ; c’eft dans la rainu¬ 
re de ce bord , qu’eftreçûela partie inférieure du Car¬ 
tilage qui fépare le Vomer de la Lame defcendante r 
le bord inférieur a quelques inégalités, & eft reçu dans 
un léger fillon , que l’on obferve dans l’intérieur des 
Narines, à l’endroit où l’Os Maxillaire & l’Os Palatin 
d’un côté s’unilTent à ceux du côté oppofé : ce bord eft 
échancré en devant pour s’ajufter à la Crête des Os 
de la mâchoire fupérieure : le bord poftérieur du Vo¬ 
mer eft uni & tranchant, c’eft lui qui partage la fofte 
nazale en arriére. 

D’après ce que nous venons de dire, il eft clair que 
F Os Vomer eft uni avec l’Os Sphénoïde, avec les deux 
Os Palatins & Maxillaires fupérieurs, & avec la La¬ 
me defcendante de l’Ethmoïde dont il n’eft, à prot 

) 
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prement parler, qu’une portion ; 8c c’eft ce qui m’a 
déterminé à placer ici la defcription du Vomer, quoi- 
qu’ordinairement cet Os Toit compté au nombre dé 
ceux qui compofent la face* Reprenons rexpolîtioti 
de l’Ethmoïde ; la face inférieure préfente une folTô 
profonde qui partage l’Os en deux parties latérales 
ou corps diftingués : cette foffe monte jufqu’à la Lame 
cribreufe , & la Lame defcendante eft placée dans 
fon milieu : les deux parties latérales font toutes 
cellulaires & plus ou moins grolles , fuviant que la 
foffe nazale a plus ou moins de largeur par en haut ; 
au bas & fur les côtés de ces deux corps , font pla¬ 
cées deux appendices , que l’on nomme les Cornets 
fupérieurs du Nez, Ojfa turbînata fuperiora, à caufe que 

*' la Lame ofTeufe qui les forme eft rouleé comme un 
cornet ; on les appelle aufli les Conques fupérieures 
du Nez, parce qû’elles ont quelque refîemblance avec 
les Coquilles de Moule ; of ces Cornets ont leurs ex- 

>trémités antérieures un peu obtufes & terminées à quel¬ 
que diftance de la face antérieure ; leurs extrémités 
poftérieures font allongées, pointues & débordent la 
facepoftérieure, la convexité du Cornet eft en dedans» 
êc regarde la cloifon des narines, fa conacvité eft en 
dehors, c’eft aiiffi en dehors qu’eft placé le bord libre 
& qui eft fufpendu en l’air ; ce bord eft un peu épaifti. 

Au-deftous de ces deux Cornets il en eft deux au¬ 
tres , que l’on a pris pour des Os particuliers & ran¬ 
gés parmi les Os de la face » 8c qui ne font cependant 
que des appendices de l’Os Ethmoïde, comme les 
Cornets fupérieurs dont je viens de donner la defcrip¬ 
tion : ce qui a fait qu’on les a pris pour des Os fépa- 
rés, c’eft qu’ils ne tiennent à l’Os Ethmoïde que par 
deux petites languettes que J’on caffe en féparant l’Os 
Ethmoïde des autres Os du Crâne , fur-tout dans les 
Adultes où ces languettes font fortement adhérentes 
aux Os Maxillaires ; il faut donc , fi l’on veut avoir 
les Cornées inférieurs avec l’Os Etmoïde, choifîr la 
tête d’un Enfant de fîx à fept ans, & en féparer les Os 
avec beaucoup de précautions. 

Ces féconds Cornets s’appellent les Cornets infé¬ 
rieurs, ouïes Conques inférieures du Nez , Ojfa tur^ 
hinata inferîora : iis font un peufplus confîdérables que 
les fupérieurs : ils ont, comme eux , leurs extrémi¬ 
tés antérieures obtufes, Ôc les poftérieures allongées & 
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{)oiiituès ; comme eux aulTi ,ils ont leurs faces cohvëxei 
endedans & leurs faces concaves en dehors, de même 
que leurs bords inférieurs, lefquels fottt auffi un peu 
renflés & épaiffis , & foütenus en Pair , lans être ap^ 
puyés fur rien ; c'efl: à leurs bords fupérieurs que l’on 
voit la languette qui les attache à l’Èthmoide, elle eft 
tin devant : par-delà, en arriére, on remarque une 
éminence applatie & pointue , au-deflous de laquelle 
il en efl: une plus large qui defcend & ferme une parti 
de l’ouverture des Sinus Maxillaires : ce même bord 
efl collé à la face interne de l’Os Maxillaire & de l’Os 
Palatin , Sc s’unit par harmonie avec ces Os* 

Les Cornets inférieurs font placés vers le tiers infé¬ 
rieur de la cavité des Narines, ils couvrent un troîi 
aflêz confldérable, par lequel s’ouvre le canal qui por¬ 
te les larmes dans le Nez, & qu’on appelle à caufe dé 
cela , le canal lacrymal. 

Ces Os, comme ceux dont nous venons de parler ^ 
font feulement faits de fubftance compare , à l’excep¬ 
tion du bord inférieur où il y a un peu de fubftancé 
cellulaire; leurs ufages font les mêmes que ceux des cel¬ 
lules de l’Os Ethmoide,dont nous allons bien-tôt traiter. 

Toutes ces chofes fe voient à la furface inférieure de 
PEthmoide : continuons maintenant à examinere les 
autres faces de cet Os ; l’antérieure a cela de remarqua¬ 
ble , qu’elle efl: avancée & fait une faillie qui s’accom¬ 
mode avec la concavité des Os du Nez, &c. On y 
voit la foflé , la lame defcendante & les ouvertures 
des cellules Ethmoidales ; la face poftérieure efl creu- 
fée pour s’ajufter avec l’éminence antérieure du corps 
du Sphénoïde ; on y voit aufli la foffe, la lame def¬ 
cendante & les cellules ; outre tout cela il y a deux 

' appendices à peu-près femblables à des cornets qui 
s’avancent en arriére & font une partie de la parois 
inférieure des Sinus Sphénoïdaux, c’efl: ce qu’on a mal 
à propos appellé les Cornets Sphénoïdaux* 

Les deux faces latérales font carrées, obîongues & 
couvertes d’une lame de matière compade , qui efl 
polie & qu’on appercoit dans les Orbites , dont ces 
lames font la parois interne prefqu’entiérement î les 
Anciens regardoient ces lames comme des Os diftin- 
gués, & les appelloient 0£a plana : le bord fupérieur 
de cette lame, ou Os planum, en fe joignant avec le Co- 
jfQiîal, contribue fouyent à former les trous orbitaires 
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Ifiteriîes, dont fai parié cî-devant en feîfânt l’expo-- 
fîtion du Coronal t i’Os plahiim ne s’avance pas jiii* 
^u’i la furface antérieure de l’Os, il laifîe en devant ^ 
plufieurs cellules qu’il ne couvre point & fur lefquelles 
il y a un petit Os appliqué qu’on nomme l’Os Unguis, 

Lafubftance de l’Os Ethmoideeft entièrement com- 
pade, il n’y a de tilRi cellulaire que dans l’Apohylè , 
Crijia Galli , les bords inférieurs des cornets & la la¬ 
me defcendante, quand elle a beaucoup d’épaiHeur ; 
tout le refte eft fait de petites lames minces & entière¬ 
ment compades. 

Dans les Fœtus, PApophyfe Orijla Galli, paroît ex¬ 
trêmement peu ; la lame defcendante eft cartilagi- 
neufe pour la plus grande partie , & diftinguèe du Vo- 
mer : les Cornets Sphénoïdaux manquent entièrement 
& les Conques inférieures ne font pas encore arrêtées aui 
corps de PEthmoide : quant à ce corps lui-même il 
eft partagé en trois portions , dont la première eft for¬ 
mée par la lame cribreufe , & les deux autres font les 
corps latéraux de PEthmoide, 

Toutes les cellules & les Cornets de POs fpongieux 
font tapiftés d’une Membrane que Pon nomme Pitui¬ 
taire , ou tunique intérieure du Nez ; c’eft à elle que lè 
diftribuent les ramifications des Nerfs olfadifs, qui 
font deftinés à nous faire percevoir la fenfation des 
odeurs : plus il y a de cellules dans POs fpongieux, 
plus Podorat doit être vif ; parce que plus il y en a , 
&: plus, la Membrane a d’étendue dans un petit efpace ^ 
& par conféquent plus les impreftions des corps odo- 
rans font multipliées ; c’eft fans doute pour multiplier 
ces impreftions que la natufe a formé les cellules 8c 
les cornets de POs Ethmoide ; & pour confirmer tout 
ceci, oblervons que les animaux qui ont le mufeau 
allongé , & par conféquent la cavité des Narines fort 
ample , les cellules fort multipliées & les cornets fort 
confidérables ; obfervons, dis - je , que ces animaux 
ont Podorat très-fin, ce qu’on peut voir dans les Chiens 
de chaffe. 

Peut - être toutes ces parties fervent elles aufti à 
rendre la voix plus agréable, plus forte & plus fo- 
nore ; peut-être POs fpongieux n’eft-il foutenu en Pair 
qu’afin que les vibrations de Pair pufiènt le communi¬ 
quer aux lames olTeufes, & exciter par-là un trémouC- 
femenc qui donnera à la voix les qualités que je vien^ 



ÂNATÔMÏE'CFnRÜRÔ. P. L Ch. XVI. 
de dire ; les Maladies de ces parties ^ le Rhume , qu’oiî 
èippelle Rhume de Cerveau, femblent donner de la 
vraifemblance à ces idées j de même que le change¬ 
ment défagréable de la Voix, qiiand on parie en fe 
pinçant les Narines. 

Les articulations de POs Ethriioïde fe font toutes 
par harmonie : i avec le Frontal par la lame cri* 
breufe & le bord fupérieur de l’Os Planum : avec 
le Sphénoïde,par la languette Ethmoïdale de ce dernier 
Os ; par fon éminence ^ appellée le Bec ; par fon Apo- 
phyfe inférieure, & enfin par les parties latérales infé¬ 
rieures 5 au moyen des deux appendices ^ appellées 
Cornets Sphénoidaux : avec l’Os Palatin & l’Os 
Maxillaire , par le bord inférieur de l’Or Planum Ôc le 
fupérieur de la Conque inférieure ; Sc par îe bord an¬ 
térieur du même Os Planum & les cellules antérieures ^ 
il eft articulé avec l’Os Unguis : 4®i avec les deux 
Os du Nez & les Apophyfes nafaJesdes Os Maxillai¬ 
res , par fa partie antérieure ; enfin avec les Os Pala¬ 
tins & Maxillaires , par la lame defcendante ou le 
Vomen 

—i I ' " ' ■ .. . I» >*11111 

CHAPITRE XVIL 

Des Os de la Face 

NO U s avons dit ci-devant ce que nous entêh* 
dions par le mot de Face , il ne s’agit plus main¬ 

tenant que de faire la defcription des Os dont elle eft 
compofée. 

Les Anciens divifolent là Face en deux mâchoires,' 
l’une fupérieure & l’autre inférieure, ils rapportoient 
à la Mâchoire fupérieure la plus grande patrie des Os 
<le la Face : mais cette divifion eft aujourd’hui rejettée 
entièrement, parce qu’il s’en manque beaucoup qu’elle 
Ibit raifonnabie. En elfet, peut-oil dire ràifonnable- 
ment que l’Os Unguis^ par exemple, ou celui de la 
Vommem^ foientdesOs qui fervent à former la mâ¬ 
choire fupérieure f II faut dire la même chofe des Os 
|iu Nez. 

Les Anatomiftes [ modernes ont donné des noms 
particuliers 
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i^aïticuîiers à chacun des Os de la Face î ce que iés 
Anciens n’avoient point fait, ils déhgnoient ces Os 
par les noms de premier fécond , troifiéme , &c. ce 
qui étoit fort embarraflaht & peu inidrudifé 

Voici quels font les Os de la Face, i^. Lès deux 
Os maxillaires, ou les Os de la Mâchoire fupérieure* 

L’Os de la Mâchoire inférieure. 5'». Les Dents, 
4'^. Les deux Os Palatins, 5®, Les Os propres du Nez, 
6°, Les Os de la Pommette* 7°. Les deux Os Unguis, 
On doit fe relfouvenir , que nous avons regardé le 
Vomer & les Cornets inférieurs comme des appendices 
de rOs Ethmoide , & que nous en avons donné la 
defcription en parlant de cet Os, , 

Nous commencerons rexpoiition des Os de la Face, 
par celle des Os maxillaires fupérieurs : le nom qu’ils xillakess* 
portent, leur a été donné à caufe qu’ils forment fèuls 
la Mâchoire fupérieure ; dans l’homme cette Mâchoi¬ 
re eft petite , courte , de hgiire demi-circuiaire, & ab¬ 
solument immobile par rapport aux autres Os de la 
Tête Sc de la Face , & li elle fe meut c’efi d’un mou¬ 
vement commun avec le relie de la Tête t dans le 
Perroquet & la plupart des volatiles, la portion Supé¬ 
rieure du bec, qui leur tient lieu de Mâchoire fupé^ 
rieure, eft lenftblement mobile : dans la plus grande 
partie des animaux , fur-tout les Quadrupèdes , les 
Mâchoires font fort avancées en dehors, & fort am^ 
pies par proportion à celles de l’Homme* 

Ils font placés l’un à côté de l’autre, au milieu de 
la Face,, dont ils font la principale partie en s’étèn-^ 
dant depuis l’Os du Front jufqu’aux Dents , & for¬ 
mant la plus grande partie de la fofte dés Narines* 

Leur figure eft fort irrégulière : on n’en peut don¬ 
ner aucune idée , fi ce n’eft en montrant i’Os lui- 
même. 

On peut diftinguer dans l’Os maxillaire une Face 
Tupérieure ou orbitaire , une inférieure ou palatine ^ , 
une externe, & l’autre interne ou nazale , c’èft cette 
derniere qui forme la parois des fofîes nazales. 

La Face fupérieure de l’Os maxillaire , fait la pa¬ 
rois inférieure de l’Orbite , elle eft à peu-près triangu¬ 
laire , & fa furface eft fore unie : on voit au rnilieu de 
cette Face une gouttière qui va, de derrière en de¬ 
vant , aboutir au trou appellé Orbitaire externe ; 
cette gouttière s’appelle la Marche orbitaire ou h 

Tame h F 
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Canal orbitaire , elle contient la principale branche 
du Nerf maxillaire fupérieur ; fon fonds eft percé de 
pkifîeurs petits trous , par lefquels palTent les Nerfs qui 
vont aux Sinus maxillaires & aux Dents de la Ma-» 
choire füpérieUre. 

Des trois Angles dè cette Face , deux font en de¬ 
vant , & le troisième en arriéré : l’un des antérieurs 
eft interne , & l’autre externe ; le premier ou l’inter¬ 
ne , eft marqué par une Apophyfe longue , applattie , 
fort élevée , dentelée à fon extrémité , que l’on nom¬ 
me i’Apophyfe nazale : du coté externe de la Racine 
de cette Apophyfe , on voit Torifice d’un canal qui 
defcend dans la folle des Narines, c’eft le Canal la¬ 
crymal ; langle externe a une grolle éminence, peu 
faiilante, mais large & chargée à fes bords de quel¬ 
ques petites dentelures , elle foutient l’Os de la Pom¬ 
mette , & on l’appelle l’Apophyfe malaire : entre les 
deux éminences que je viens de décrire, le bord de l’Os 
eftéchancré pour former la partie inférieure & interne 
de la circonférence de l’Orbite,de-là vient que l’échan¬ 
crure fe nomme Orbitaire. Obfervez-que l’échancrure 
Ôc les deux Apophyfes appartiennent aufti à la Face an¬ 
térieure ou externe de l’Os. L’angle poftérieur n’a rien 
de remarquable ; ft ce n’eft que quelquefois il eft un 
peu échancré pour s’ajufter à la partie fupérieure ou 
orbitaire de l’Os du Palais : le bord ou côté interne 
de la Face ftipérieure a quelques petites afpérités pour 
fon union avec l’Os Planum ; au-deftbus de ce bord 
font plufîeurs cellules qui communiquent avec celles 
de l’Èthmoide : le bord externe eft arrondi, on voit 
à peu“près vers fon milieu , le commencement du 
ftlion appellé Marche orbitaire. Ce bord eft l’infé¬ 
rieur de la fente Spheno maxillaire , ou Orbitaire in¬ 
férieure ; l’autre bord de cette fente eft formé par l’A- 
pophyfe orbitaire de l’Os Shpénoide : la fente dont on 
parle ici, eft placée à la partie externe & inférieure 
de l’Orbite ; c’eft par elle que la folle temporale com¬ 
munique avec rOrbitaire : elle eft plus conftdérable , 
plus longue & plus large que la fente fphénoidale : 
ces deux fentes fe terminent l’une auprès de l’autre vers 
la pointe de l’Orbite : cette derniere fert principale¬ 
ment pour livrer paftàge aux VailTeaux fanguins qui 
pénétrent dans l’Orbite. 

La Face inférieure de l’Os maxillaire eft bordée par 
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lïhê élévatioh aiïèz eonfidérable , que l’on nomme 
bord Alvéolaire , parce qu’il eft creufé par les Aivéo- 
ies 5 qui font les cavités dans lefquelles les Racines 
dés Dents font rèquës & enchalTées ; ce bord eû bien 
plus épais en arriéré qu’en devant, & il s’y termine 
par un Tubercule alTez eonfidérable , appellé la Tü- 
bérofité maxillaire : le nombre des Alvéoles répond 
à celui des Racines des Dents, comme leur largeur 
& leur profondeur répond à la longueur & à la grof» 
feur de ces mêmes Racines. Cette Face eft creufe, & 
fait la plus grande partie de la voûte du Palais , fà 
fürface a quelques inégalités : il y a en arriéré une 
grande échancrure angulaire , dont les bords font lé¬ 
gèrement dentelés, c’eft l’Echancrure palatine ; elle 
reçoit la portion quarrée ou inférieure de l’Os du Pa-^ 
lais : le bord interne de cette Face inférieure s’unit 
par Suture avec le pareil bord de l’Os maxillaire op- 
pofé ; dans cette Suture , en devant à quelque dif- 
tance des Dents incifives , on apperçoit un trou alfez 
eonfidérable appelle le trou Palatin antérieur , oit 
trou incifif. C’eft le confinent de deux petits Canaux, 
qui dans le fquelette s’ouvrent dans le Nez , aux 
côtés de la Crête de l’Os maxillaire î dans le Cada¬ 
vre ces trous ne ' paroiftent point: ils font fermés par 
la même membrane , qui tapife le Palais & la Cavité 
dés Narines, Et c’eft une erreur de croire , com.me le 
faifoit M. Palfn , que ces trous paroiftent également 
dans le Squelette & dans le Cadavre ; ceux qui, com¬ 
me lui , le le font im^iné, ont écrit que l’ulage de 
ces trous étoit de laifter paffer dans la bouche une 
partie de la Lymphe que le Conduit Lacrymal y dé¬ 
charge : quelques Anatomiftes qui fe font convaincus 
que ces trous font fermés dans le Cadavre, n’ont pas 
pour cela rejetté l’ufage que les Anciens leurs attri- 
buoient ; mais ils ont prétendu, que la Lymphe tran- 
fudoit par plufieurs petits trous , dont la Membrane 
qui couvre ces ouvertures eft , à ce qu’ils difent, 
percée : tous les Anatomiftes ne conviennent pas en¬ 
core de cela, & je crois la chofo au moins fort dou- 
teufe. 

Palfons à l’examen de la Face externe , c’eft celle 
qui a le plus d’étendue. Voici les chofes que l’on doit 
y remarquer. D’abord une folle plus ou moins grande 
dans les différens fujets , qui le trouve au-deflous de 

r *] 
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l’Apophyfe malaire , & que l’on nommé auffi Foife 
tnaiaire ; il y a un trou dans le fond de cette Folfe, 
c’eft l’orifice externe du Canal orbitaire , on l’appelle 
le trou orbitaire externe. On voit en devant, ati-dei- 
fous de l’Apophyfe nazale une échancrure, qui porte 
le même nom , & qui forme une partie de l’ouverture 
extérieure de la Folie des Narines ; au bas de cette 
échancrure eft une petite Apophyfe pointuë & déjet- 
tée en dehors, on l’appelle l’Epine nazale : il y a en¬ 
core quelques petits trous derrière les Dents molaires 
pofiérieures , qui donnent entrée à des Nerfs & des 
Vailieaux qui vont aux Sinus maxillaires. 

La derniere des Faces de l’Os maxillaire eft l’in¬ 
terne , elle eft creufe , & fait la plus grande partie de 
la parois des Foliés nazales. La première chofe qu’on 
y remarque, eft une Apophyfe appellée Crête, à caufe 
de fa figure , laquelle eft lîtuée derrière l’Epine na- 
zaie ; la Crête d’un Os s’unilfant à celle de l’autre, 
fait une rainure , qui fe continue en arriéré le long de 
la Suture qui joint l’Os maxillaire & l’Os palatin d’un 
côté, à ceux du côté oppofé : c’eft dans cette rainure 
qu’eft engagée la partie inférieure du Vomer. On 
voit une fort grande ouverture qui mene à cette Ca¬ 
vité qui occupe l’intérieur de l’Os, & qu’on appelle 
Sinus maxillaire ; cette ouverture n’eft pas à beaucoup 
près 11 grande, quand l’Os maxillaire eft uni à l’Os 
du Palais , au Cornet inférieur & à l’Os ethmoide ; 
enfin elle eft petite dans le Cadavre , la Membrane 
pituitaire en fermant la plus grande partie : au-delîbus 
de cette ouverture eft une petite ligne faillante , à 
îaqueile eft attaché le Cornet inférieur du Nez ; on 
obferve aufti quelques inégalités pour fon union avec 
î’Os du Palais : nous avons déjà dit un mot du Canal 
lacrymal ; ce Canal qui commence derrière la Racine 
de l’Apophyfe nazale , defeend en fe portant un peu 
obliquement en arriéré ; ce qui eft fait afin que les 
larmes qu’il décharge dans la Foffe nazale , Ibient dé¬ 
tournées vers les arriérés Narines , ne nous incom¬ 
modent point en tombant malgré nous fur la lèvre 
fupérieure : ce Canal s’ouvre par en bas au-delTous 
du Cornet inférieur : le Chirurgien doit examiner avec 
attention la pofition & la diredion de ce Canal, afin 
d’être en état d’y introduire , fans peine, une fonde 
pu une petite canule pour guérir l’engorgeraent ân 
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Sac lacrymal, produit par l’obilrudiori du Canal dont 
nous parlons : il faut obferver qu’il eft rare que tout 
le tour du Canal foit formé par l’Os Maxillaire, pour 
l’ordinaire il n’y a qu’une gouttière à laquelle l’Os 
Unguis & le Cornet inférieur ajoutent ce qui lui 
manque pour faire un Canal complet : dans le Cada¬ 
vre, le Canal nazal ou lacrymal eft tapifté en dedans 
d’une Membrane qui paroît être la continuation de 
celle qui couvre les Narines : enfin vers la partie pofi- 
térieure de cette même Face, il y a une gouttière fu- 
perficielle, qui fe rencontrant avec une pareille creufée 
dans la portion nazale de l’Os du Palais, forme un Ca¬ 
nal par lequel palTe un Nerf qui va fe rendre au Pa¬ 
lais , par le trou auquel ce Canal aboutit, & que l’on 
appelle Trou Palatin poftérieur ; ie Canal, lui-même, 
fe nomme Maxillo-Palatin. 

Dans l’épaifleur de l’Os Maxillaire il y a un Sinus 
fort ample , appellé Sinus Maxillaire ou antre d’Hig- 
mor ; ce Sinus eft plus régulier que ceux du Sphénoï¬ 
de & de rOs du Front ; rarement on le trouve par¬ 
tagé en plufieurs cellules ; il eft tapifté de la même 
Membrane qui couvre les autres : fa forme répond à 
celle de l’Os lui-même, dont il occupe tout l’inté¬ 
rieur. Nous avons déjà parlé du Trou par lequel il 
s’ouvre dans les Narines; il faut remarquer ici que ce 
Trou eft bien plus haut que le fonds du Sinus r cela 
n’empêche pourtant pas qu’il ne foit facile de con¬ 
cevoir le méchanifme par lequel il fe décharge de la 
mucofité qui s’y amafte : les ufages des Sinus Maxil¬ 
laires font les mêmes que ceux des Sinus Sphcnoidaux 
Sc Sureilliers. 

Tout ce qui fait l’enceinte du Sinus , c’eft-à-dire , 
la plus grande partie de l’Os n’eft qu’une Lame de 
matière compade, affezmince dans certains endroits: 
il n’y a detilfu cellulaire qu’au bord alvéolaire, à la 
tubérofité Maxillaire , à l’Apophyfe nazale & à l’Apo- 
phyfe malaire. 

La principale différence qu’il y ait entre les Os Ma¬ 
xillaires d’un Adulte & ceux d’un Fœtus & d’un En¬ 
fant , confifte en ce que les Sinus Maxillaires ne font 
pas encore formés dans l’Enfant, & qu’à leur place, 
il n’y a qu’une foftette aftez peu profonde : ajoutez à 
cela que la portion de l’Os qui foutient les deux. 
Dents incifive$, regardée du côté du Palais , 
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roît réparée du refte de l’Os, comme une Epihyfe; 

L’Os Maxillaire eft uni par fon Apophyfe nazaie à 
J’Os du Front, à celui du Nez, & à l’Os unguis ; par 
fon Apophyfe malaire il eft joint à l’Os de la Pom¬ 
mette , par l’Echancrure Palatine , une partie de fa 
Face intente & une partie du bord interne de la Face 
(upérieure, il eft articulé avec l’Os du Palais : enfin il 
eft uni avec l’Os Planum & avec les Dents , de la ma¬ 
niéré qu’il eft dit ci-devant : ajoutez à tout cela que 
celui d’un côté s’articule à celui du côté oppofé , ôc 
tous deux au Vomer. 

Les Os du 
Priais, 

CHAPITRE XVIII. 

Des Os du Falais , des Os de la Pommette 5 des 
Os Unguis > & de ceu:K du Nezj 

E s Os Palatins ou Os du Palais, ont été aïnft 
_nommés, de ce que leur principale partie forme 

la portion poftérieure de la voûte du Palais : cette 
partie étoit la feule dont les Anciens euffent connoife 
lance; les Modernes ont découvert que ces Os mon- 
toient jufqu’aux Orbites de la parois, defquels ils font 
une petite portion. 

La figure de ces Os eft extrêmement irrégulière , & 
quoique l’Os foie d’un afîèz petit volume , il n’en eft pas 
moins difficile à décrire. M. Winlow eft le premier 
qui nous en ait donné une defeription exaéfe. 

L’Os du Palais ne reffemble pas mal à une Lame 
ofteüfe , ployée à peu-près à angle droit, dont une 
partie, c’eft celle qui forme une portion du Palais, 
leroit horifontalement placée , & l’autre monteroit 
perpendiculairement : il fuit naturellement de-là qu’il 
faut divifer l’Os en deux Lames ou portions , l’une 
horifontale, l’autre perpendiculaire. 

La portion horifontale ou portion Palatine eft petite 
& carrée ; une de fes Faces regarde le dedans de la 
Fofîe nazaie, & celle-là eft un peu creufe & fort unie ; 
l’autre regarde la Cavité de la Bouche & eft affe z 
inégale : les deux angles antérieurs n’ont rien de re^ 
marquable , les deux poftérieurs font marquées ; l’un, 
feavoir ^ l’interne , par une fort petite Apophyfe , qui 
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étant jointe à fa pareille, de l’autre coté, forme ce 
^u’on nomme l’Epine Palatine ; l’angle poftérieur 
externe , porte une grolfe Apophyfe fort faillante , 
qui s’unit à l’Apophyfo Ptérigoide du Sphénoïde , au 
moyen de l’Echancrure Palatine de cette éminence , 
dans laquelle eft reqûë l’Apophyfe de l’Os du Palais , 
dont nous parlons : or cette Apophyfe porte, à caufa 
de cela , le nom de Sphénoïdale ; on la nomme aulïi 
Cunéiforme , foit à caufe de fa figure , foit à caufe de 
la maniéré dont elle eft enchaftee dans l’Echancrure 
de l’aîle Ptérigoïde : il y a une foftette à la furface de 
cette Apophyfo, dans laquelle eft reçue l’extrémité de 
la Lame interne de l’aîle Ptérigoïde , laquelle , ainfî 
qu’il a été dit ci-devant , eft renflée en maniéré de 
tête allongée : à la racine de la même Apophyfe , au 
côté externe eft un trou nommé Palatin poftérieur, 
de l’ulage duquel nous avons déjà parlé ; des quatre 
bords de la portion Palatine, il n y a que le poftérieur 
qui foit uni, mince & un peu échancré ; les autres 
font droits, plus épais & chargés de petites dentelures : 
cette portion achève la voûte du Palais & le fonds de 
la Fofte nazale. 

La portion perpendiculaire de l’Os du Palais, fait 
en arriéré une grande partie de la parois de la Fofte 
des Narines ; on lui a donné , à caufe de cela , le nom 
de Portion nazale ; elle eft large, mince , & fait im 
prolongement , une pointe en devant ; fa Face in~ 
terne eft unie , & porte dans fon milieu , à peu- 
près, une petite ligne faillante qui foutient la par¬ 
tie poftérieure du Cornet inférieur du Nez ; la Fa¬ 
ce externe eft un peu cave, plus inégale , & c’eft 
à fa partie poftérieure que l’on voit cette gouttière, 
qui , s’unifiant à celle de l’Os Maxillaire, forme le 
Canal Maxillo-Palatin, qui va aboutir au trou Palatin 
poftérieur, & lailTe palTer un Nerf alTez confidérable , 
duquel viennent plufieurs rameaux qui s’en féparenc, 
foit avant, foit après fon entrée dans le Canal, & 
qui s’infinuent dans quelques petits canaux que l’oa 
voit à cet endroit. 

La portion nazale eft en haut partagée par une Echan¬ 
crure profonde , en deux parties ou Apophyfes, demt 
l’une grolTe & fort faillante va gagner l’Orbite, & p 
la nomme Orbitaire ; l’autre s’appuie furie Sphénoïde, 
& s’appelle Sphénoïdale ; cette derniere eft petite 
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applatie, un peu courbée en dedans, &: n’a d’ailleuff 
rien de bien remarquable ; l’autre Apophyfe ou 
bitaire refiemble à une petite pyramide à trois Faces, 
dont la bafe eft en haut ; cette bafe eft unie, triangu¬ 
laire , & fait une petite partie de la parois poftérieurs 
de i’Orbiie : la Face antérieure eft creufe, & ferme 
le Sinus Maxillaire à cet endroit ; ia poftérieure eft ap-^ 
platie , unie, & finit la fente Spliéno-Maxillaire ; en¬ 
fin l’interne a des cellules qui répondent à celles de 
i’Os Ethmoïde. 

Au fond de l’Echancrure qui fépare ces deux Apo- 
phyfes , on voit, quand l’Os du Palais eft joint au Sphé¬ 
noïde, un trou que l’on peut appeller Trou Sphéno-^- 
Palatin. 

L’Apophyfe cunéiforme & l’Apophyfe orbitaire, ont 
un peu de tifti.i cellulaire, de meme que la portion Pa¬ 
latine vers fes bords ; l’autre portion ou la nazale , eft 
entièrement compare : il n’y a entre l’Os du Palais 
d’un Enfant & celui d’un Adulte , que les différences 
générales. 

Les deux Os du Palais font unis, entr’eux, par une 
petite Suture ; Sccansle même endroit, en dedans, 
ils le font avec le Vomer : chacun d’eux, en parti- 
iCülier, eft articulé à l’Os Maxillaire fupérieur parla 
portion Palatine, mais encore par la portion nazale , 
laquelle eft appliquée & collée étroitement à fa Face 
interne : il fe joint à l’Os Sphénoïde , par fon Apo¬ 
phyfe cuneïforme & par l’éminence Sphénoïdale ; en^ 
fin il eft encore uni au Cornet inférieur du Nez ; & auftî 
à rOs Ethmorde par la Face interne de fon Apophyfe 
orbitaire. 

Les Os du Palais Ce carient aifément dans les Véro¬ 
les ; quand cela arrive, la partie cariée venant à fe 
féparer, l’air qui devroit paffèr- par la Bouche, s’é¬ 
chappe par le trou de la Carie ; ce qui caufe un na- 
fiilement fort défagréable. Amatus Lt^tfitanus a inventé 
un petit infiniment, qui eft une Lame d’argent au mi¬ 
lieu de laquelle il y a un trou, par lequel on fait paffer 
un petit morceau d’éponge bien attaché à cette Lame, 
que l’on introduit enfuite dans l’ouverture du Palais ; 
deforte que l’éponge venant à fe gonfler par l’humi¬ 
dité , la petite Lame s’attache au Palais, & bouche 
fi exadement l’ouyerture, qu’on a de ia peine à i’eü 
^iétacber. 
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M. Fauchard, Dentifte, a inventé pîufieiirs fortes 

d’Obturateurs, qu’il prétend être d’un meilleur ufage 
que celui qu’on vient de décrire. 

L’Os de la Pommette eft celui qui de chaque côté les Os dd 
forme l’éminence de la joue ; & comme dans les 
nés perfonnes, fur-tout, cette partie eft chargée d’un 
fort beau coloris , comme certaines Pommes, & 
qu’elle eft ronde comme elles ; de-là vient qu’on a 
appellé POs qui y répond, l’Os delà Pomemtte. 

Sa figure eft celle d’un quarré un peu irrégulier ; 
on y confidére quatre angles, quatre bords & deux Fa¬ 
ces , l’une interne & l’autre externe • cette derniere eft 
un peu convexe & allez, égale ; on remarque à l’autre; 
fçavoir, à l’interne, une Apophyfe épailfe, dont le 
bord eft arrondi & dentelé , & s’unit à la partie voi- 
fine de l’Os Sphénoïde : on peut l’appeller l’Apo- 
phyle Sphénoïdale de l’Os de la Pommette ; au côté 
externe de cette Apophyfe eft une dépreflion qui fait 
partie de la Fofte des Tempes, comme l’autre Face 
de la même Apophyfe fait partie de l’Orbite, 

L’anjçle fupérieur s’allonge & fait une Apophyle 
dentelee à fon extrémité, derrière laquelle eft placée 
la Sphénoïdale , dont je viens de parler : on appelle 
celle-ci Orbitaire externe , parce qu’elle fait la prin¬ 
cipale partie du côté externe de l’ouverture de l’Or¬ 
bite : l’angle inférieur n’a rien de remarquable , fi ce 
n’eft quelques inégalités pour fon union avec l’Ois 
Maxillaire, c’eft le moins faillant des quatre : l’angle 
externe eft marqué par une Apophyfe applatie, forte, 
épaiftè & échancrée à fon extrémité, de maniéré à re¬ 
cevoir & Ibutenir l’Apophyfe zigomatique de l’Os 
des Tempes : l’union de ces deux Apophyfes forme 
l’Arcade temporale ou le Zigoma ; le dernier des 
angles de l’Os de la Pommette , où l’angle interne eft 
allongé , grêle, pointu , & il a fon bord inférieur 
dentelé pour s’unir à l’Os Maxillaire. 

Les deux bords fupérieurs font échanerés ; l’Echan¬ 
crure du bord interne eft femi-circulaire ; on Pappelle 
Orbitaire, parce qu’elle fait le bord de f Orbite dans 
cet endroit : on y voit fouvent un ou deux petits trous 
qui percent de dedans l’Orbite en dehors , & par lef^ 
quels paftènt de petits filets de Nerfs : le bord fu¬ 
périeur externe a fon échancrure, angulaire, obtu*» 
l'e ^ on la nomme temporale ; le bord inférieur 
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interne eft dentelé j l’externe eft arrondi 6c afeS 
égal. 

Il y a beaucoup de tilTu cellulaire dans l’intérieur de 
cet Os : on ne remarque aucune différence particulière 
entre l’Os d’un Adulte & celui d’un enfant, 

L’Os de la Pommette eft articulé avec l’Os du 
Front, par l’Apophyfe fupérieure ; avec l’Os des Tem¬ 
pes 5 par la Zigomatique ; avec l’Os Sphénoïde , par 
le moyen de rApophyfe Sphénoïdale ; & enfin avec 
rOs Maxillaire , par fon angle interne & fon bord 
inférieur. 

les Os du Les Os propres du Nez font deux petits Os placés 
l’un à côté de l’autre, entre les deux Apophyfes na- 
laies de l’Os Maxillaire, à cet endroit qu’on nomme 
la racine du Nez. 

Ils font minces & carrés, plus longs que larges. 
Leur Face externe eft un peu déprimée dans foil 

milieu & relevée vers fes extrémités, elle eft égale 
& polie par-tout ; on y voit quelquefois un petit trou 
vers le bord interne de l’Os , c’eft le Trou nafal : la 
Face interne eft plus inégale , fur-tout à fa partie fu¬ 
périeure ; & dans l’endroit où les deux Os fe joignent, 
on obferve une forte de Crète crénelée qui fe rencontre 
avec la Lame defcendante de l’Os Ethmoïde, 

Les quatre bords de ces Os font plus ou moins den¬ 
telés : le bord inférieur a cela de remarquable , qu’iî 
eft mince, tranchant , 8c qu’il eft taillé obliquement 
en defcendant de dedans en dehors, fouvent même 
il eft un peu échancré : l’angle inférieur externe eft 
allongé & pointu, les autres n’ont rien de particulier; 
la moitié fupérieure de l’Os eft épaifte & chargée de 
tiffu fpongieux ; l’inférieure eft mince, tranfparente 
& faite feulement de matière compade ; il n’y a point 
de différence particulière entre les Os du Nez d’un 
Enfant & ceux d’un Adulte. 

Les Os du Nez font unis entr’eux par une petite 
Suture, ou, fi l’on aime mieux, par harmonie : la 
Suture tranfverfale les articule avec l’Os du Front ; ils 
font joints encore avec les Apophyfes nafales des Os 
Maxillaires, & en dedans, avec la Lame defcendante 
de l’Os Ethmoïde. 

Il arrive quelquefois, que par une caufe extérieure 
les Os du Nez viennent à fe fradurer ; la Fradure eft 
avec Playe ou fans Piaye , & la Piaye eft ou feuie^ 
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tnent à Pextérieur, ou en même-teni§, en dehors & eti 
dedans ; il eft facile de connoître la Fradure, lî la 
partie n’eft pas fort contufe & tuméfiée ; mais par 
malheur elle l’eft fouvent : cette Fradure n’eft pas pour 
l’ordinaire des plus fâcheufès ; mais les coups & les 
chutes fur le Nez, font quelquefois bien dangereux 
fes ; parce que fi la Lame ofTeufe réfifte fans fe frac¬ 
turer , le coup caufe une commotion confîdérabie au 
Cerveau, qui .peut caufer la mort ; & l’on a vu périr 
plufîeurs perfonnes, d’abfcès & d’épanchemens fur la 
ÎDure-Mere, caufés par de pareilles commotions. 

Les Os Unguis font au nombre de deux , chacun LesOsUa-a 
defquels eft placé à la partie interne de l’Orbite, fur S«is*. 
le devant : on a trouvé que ces Os avoient la figure 
& la grandeur d’un angle, & c’eft ce qui les a fait ap- 
peller ©Jfa ungtiis, 

La Face de cet Os, qui eft appliquée fur les cellules 
antérieures de l’Ethmoide, eft aftèz inégale ; mais 
celle qui fe montre au dehors eft fort polie , fort 
égale ; on voit à cette Face , tout le long du bord 
antérieur de l’Os , une gouttière profonde qui va 
fe rendre au Canal lacrymal, & dans laquelle eft re¬ 
çue une partie du Sac lacrymal : au bas de cette 
gouttière, l’angle antérieur & inférieur de l’Os s’al¬ 
longe & forme une languette , fur laquelle la gout¬ 
tière fe continue : cette Apophyfe s’avance un peu 
dans la fôfte des Narines, & achève de former le Canal 
iiafal ou lacrymal. 

La fubftance de l’Os Unguîs eft entièrement com¬ 
pare : en total cet Os n’eft qu’un petit feuillet ofïèux, 
mince & tranfparent comme une écaille : on ne voit 
entre l’Os Unguis d’un Enfant 3c celui d’un Adulte , 
que les différences générales. 

Ses connexions font avec l’Os Maxillaire , par le 
moyen de fon bord antérieur, de fon bord inférieur , 
& de la languette crénelée j il eft encore uni avec l’Os 
Ethmoide, & par en haut, avec le Coronal. 
Dans cet engouement du Sac Lacrymal,mal à propos 

appellé dunomriftule , qui dépend de l’obUruélion du 
Conduit nafal y on avoit autrefois coutume de percer 
l’Os Unguîs , pour, difoit-on , laifTer pafTer les larmes 
dans la Cavité du Nez. Les mauvais fuccès de cette , 
opération l’ont fait abandonner de prefque tous les 
les Chirurgiens, fur-tout depuis que M. Petit le Chi- 
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rurgien nous a enfeigné une opération moins doulôtf^ 
reule & bien plus sûre. Nous devons aufli à M. Aneî, 
Chirurgien François, d’avoir imaginé des Inftrumens 
propres à injedôr le Sac & le Conduit Lacrymal par les 
points Lacrymaux : enfin on a encore de nos jours 
îrouvé le moyen d’injeder ces memes parties par l’O¬ 
rifice inférieur du Conduit nafal, à l’endroit où il s’ou- 
vre dans la Foffè des Narines, 

Avant de pafièr à la defcription de la Mâchoire in- 
férieure, il ne fera pas mal à propos de dire un mot 
de deux grandes Cavités , qui font formées par l’af- 
femblage de plufieurs Os ; ces Cavités font la FolTe 
orbitaire & la nafale. 

Il y a fept Os qui entrent dans la compofition de 
îa FolTe orbitaire ; i\ l’Os Coronal en fait toute la 
Parois fupérieure : 2®. l’Os Sphénoïde , par fon Apo- 
phyfe orbitaire , forme la partie poftérieure de la Pa¬ 
rois externe: 3'’. l’Os de la pommette en fait la par¬ 
tie antérieure ; 4®. l’Os maxillaire : 5^ la petite Apo- 
phyfe orbitaire de l’Os du Palais font la Parois infé¬ 
rieure ; & l’interne eft faite en devant 6^, par TOs 
Un guis, & 7®. par la portion de l’Ethmoïde appellée 
Os îlanum. 

La circonférence de l’Orifice externe eft faite par 
trois Os 5 le frontal en haut, le maxillaire Sc l’Os de 
ia Pommette en bas. 

Cette Folle eft pyramidale, fa pointe eft en arriéré: 
mais cette pointe ne répond pas au centre de l’Orifice 
externe ; ce qui vient de ce que la Parois interne va 
prefque en droite ligne de devant en arriéré , au lieu 
que l’externe eft fort oblique ; ce qui mérite qu’on s’en 
fouvienne. 

On voit un trou à la pointe de cette Folîè , c’eft le 
trou optique du Sphénoïde : au coté externe font deux 
fentes , longues & çonfidérables , l’une fupérieure , 
ç’eft la fente Sphénoïdale , l’autre inférieure , c’eft la 
Sphéno-maxilaire ; il y a aulïi fur le même côté, la 
FolTe qui loge la Glande Lacrymale. En bas eft le Ca¬ 
nal QU marche orbitaire. Au côté interne , font les 
trous orbitaires internes ; & fur le devant du même 
côté , on voit l’ouverture du Conduit Lacrymal. 

La FolTe nafale eft plus ample & plus irrégulière 
que r Orbite ; elle eft partagée en deux parties à peu 
prçs égaies, par la Lame dcicendante de i’Qs Ethmoï- 
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île ; Je (iîs à peu près égales, parce que pour Tordî-^ 
ftaire la cloifon eft un peu déjettée de l’un ou de l’au¬ 
tre côté. L’Os Ethmoide fait la partie fupérieure dé 
cette Cavité ; l’Os maxillaire & l’Os du Palais en font 
les côtés & la Parois inférieure ; les Os du nez couvrent 
en devant une partie de ces Cavités, les ouvertures 
térieures font entre les deux ailes Ptérigoides ; il n’y a 
dans le Squelette qu’une ouverture antérieure , large 
en bas , & qui fe rétrécit en haut, faite par les Os ma¬ 
xillaires & ceux du nés. 

On voit dans chaque Cavité les deux Cornets , les 
ouvertures'des cellules de l’Ethmoide, en arriéré & en 
en haut les Orifices des Sinus Sphénoïdaux ; en haut 
& en devant, ceux des Sinus fronteaux ; & fur les cô¬ 
tés font les ouvertures qui conduifent aux Sinus ma¬ 
xillaires ; enfin on y voit auffi l’Orifice inférieur du 
Conduit Lacrymal. 

BsnanBBnaaBKsoHaBam 

CHAPITRÉ XIX. 

De la Mâchoire inférieure> 

La Mâchoire inférieure eft formée d’un feul Os f 
entre tous les animaux , l’Homme eft le feul qui 

ait cette Mâchoire courte & fort petite, à proportion 
de la grandeur de fon Corps ; c’eft en fa figure demi- 
circulaire , que confiftc la beauté de la F’ace : au lieu 
qu’en prefque tous les autres animaux , cette partie 
eft fort allongée. 

La figure de l’Os dé la Mâchoire inférieure eft à 
peu près femblable à celle d’un fer â cheval : on y 
diftingue la partie moyenne qu’on appelle le Corps ^ 
aux deux bouts duquel font deux portions longues & 
élevées, qu’on peut nommer les Branches de la Mâ¬ 
choire. 

C’eft la partie moyenne ou le corps qui eft courbé 
comme un fer à cheval , la Face externe eft conve¬ 
xe , & l’on voit précifément à fon milieu, une pe¬ 
tite tubérofité longuette , faite par l’endurciflèment 
du Cartilage , qui dans le Foetus partage l’Os de la 
Mâchoire en deux parties i on nomme cet endroit, k 
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Syittpliire de la Mâchoire : aux deux côtés de ce Tiî® 
hercule > font deux petites foffettes, & plus loin il f 
a deux tirous , par lefquels fortent des Nerfs & des 
VailTeaux fanguins ; on les nomme les trous üienfo- 
îiiers* En avançant toujours en dehors, il y a deux li-^ 
gnes faillantes & obliques ^ qui fe continuent avec le 
Bord antérieur de la Branche. La Face interne eft ca¬ 
ve ^ & il y a auffi un Tubercule à l’endroit de la Sym- 
phife ) lequel eft plus gros que.celui que nous avons 
oblervé en dehors ; fur les deux côtés font deux fof» 
fettes obliques , placées aii-deftous du bord Alvéo¬ 
laire > & qui vont un peu en defcendant de derrière 
en devant. Le bord inférieur de la partie moyenne 
s’appelle la Balè, & on la divife en lèvre externe & 
lèvre interne ; on voit en devant quelques inégalités 
dans Ton milieu. Le bord tqpérieur eft creufé par des 
Alvéoles femblables à celles de la Mâchoire fupé« 
rieure ^ & qui ont le même ufàge. 

Les Branches de la Mâchoire font deux prolongé* 
mens applattis , larges, épais, dont la figure eft'car* 
rée ^ & qui font avec le corps de la Mâchoire , un 
Angle plus ou moins ouvert. Chacune d’elles a fa fa* 
ce externe aflêz inégale & raboteufe , l’interne l’eft 
tout autant, & dans fon milieu il y a un trou , qui 
conduit à un canal creufé dans l’intérieur de la Mâ¬ 
choire y & qui va en defcendant jufqu’au trou men* 
tonier , après quoi il s’avance jufqu’à fort peu de di- 
fiance de la Symphife ; le Canal fert pour le pafiage 
du Nerf & des Vaiffeaux fanguins, dont les Branches 
vont aux Racines des Dents, Sur ce Canal il y en a 
quelquefois un autre petit , fin & fuperficiel , â la 
plaçe duquel on ne trouve aiifli quelquefois qu’une 
échancrure dans laquelle eft une petite Branche de 
Nerf. 

On peut diftinguer quatre Angles & quatre bords y 
dans chaque Branche : deux Angles font en bas, les 
deux autres font fupérieurs : le premier ou l’antérieur 
des deux inférieurs , fe confond avec le corps de l’Os y 
ou pour mieux dire, les deux portions fe continuent 
par l’endroit où feroit cet Angle, fi l’on féparoit la 
Branche d’avec le corps. L’Angle oppofé à celui- ci y 
ou l’inférieur & poftérieur , s’appelle fînguliérement 
l’Angle de la Mâchoire inférieure , il eft chargé en 
dehors & en dedans de plufieurs inégalités. Les deux 
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Aîîgîes fupèneufs font très-remarquables ; Pantérieur 
par une éminence pointue & fort faiilante, que i’on 
appelle erroné ou Apophyfe Coronoide ; parce qu’el- 
ie ne reflèmble pas mal à ces elpéces de dents ou de 
pointes dont étoient ornées les Couronnes des anciens 
Rois. L’Angle poftérieur & fupérieur porte une Apo- 
phylê appellée Condiloïde ou Condile de la Mâchoire 
inférieure ; ce Condile eft d’une figure à peu près ova¬ 
le , d’une médiocre grolTeur, couvert d’un Cartilage 
articulaire, & porté fur un Col large & applatti. La 
diredion du Condile eft oblique de dedans en dehors 
il fait bien plus de faillie a la partie interne qu’à l’ex¬ 
terne , & le cartilage qui le couvre, eft plus avancé 
fur le devant que vers le derrière : au-deftbus du 
Condile il y a en devant une petite folTe ou s’attache le 
Mufcle Ptérigoidien externe ; c’eft par fon moyen que 
la Mâchoire inférieure s’articule à l’Os des Tempes. 

Entre le Coroné & le Condile, le bord de l’Os eft 
femi-circulairement échancré & un peu tranchant , 
l’Echancrure s’appelle Sigmoïde ; le bord inférieur de 
la Branche fe continué avec la bafe de l’Os ; les deux 
autres bords n’ont rien de remarquable. 

La fubftance de l’Os de la Mâchoire eft compare 
à l’extérieur , & cellulaire en dedans : l’Os d’un En¬ 
fant diffère de celui d’un Adulte, en ce que dans 
un Enfant , l’Os eft compofé de deux pièces unies 
enfemble par un Cartilage : 2^, en ce que la Branche 
fait avec le corps un Angle confidérabiement plus 
obtus , & qu’elle eft par proportion moins Taillante : 
3'’. dans le Fœtus & les Enfans du premier âge, les 
Dents ne font point encore forties des Alvéoles , & 
leurs gernies y font encore entièrement renfermés. 

On fçait bien que la Mâchoire fert principalement 
pour maftication , & pour déterminer l’air par foii 
mouvement à former certains tons de voix , & a arti¬ 
culer des paroles difficiles à prononcer. 

L’articulation du Condile de la Mâchoire avec l’Os 
des ITernpes eft une Arthrodie, on trouve dans cette 
articulation un Cartilage mince & creux des deux 
cotes , dans fbn milieu, plus épais à fa circonférence 
par laquelle il eft attaché au ligament Capfulaire de 
l’article ; ce ligament n’eft point différent de ceux 
qui portent le même nom. Il y a aufiï dans l’article 
quelques Glandes finoviales : Tunien des Os eft en^; 

I 
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cote affermie par deux Bandes iigameriteüfes ^ î’itnè 
Interne & l’autre externe , qui vont de devant en ar^ 
riere s’inférer aux deux extrémités du Gdndile la 
diredion de ces Ligamens mérite qu^dn y fàffe âtten-* 
tion ; elle eû telle, qu’elle ne s’oppofe point au mou¬ 
vement que l’on fait en devant ou en bas, mais qu’elle 
jie permet à la Mâchoire de s’avancer que jufqu’à cer-* 
jtain point en arriéré. 

On a toujours cru que les Condiles étdient articù-^ 
îés avec la Cavité Glénoide de l’Os des Tempes ^ 
mais il y a déjà long - tems que le célébré M. Rau ^ 
Profeffeur de Leyde, a démontré que dans l’attitude 
tiaturelie de la Mâchoire , les deux Condiles ne font 
point logés dans les Cavités glénoides, mais appuiées 
devant ces Cavités fur les Apophyfes tranfverfales de 
i’Os des Tempes. M. Albinus a prétendu faire voir le 
contraire , & a foutenu l’opinion des Anciens Ana-^; 
îomiftes , mais il s’eft trompé* 

Quand on porte la Mâchoire en devant, de forte 
que les Dents inférieures débordent les fupérieures , 
ies deux Condiles fortent de plus en plus des Foffes 
glénoides, & s’avancent fur l’éminence tranfverfale ; 
quand on ouvre la bouche il arrive à peu près la mê¬ 
me choie j les deux Condiles fe portent fur réminence 
tranfverfaie , d’où il arrive que quand on fait de trop 
grands efforts en ouvrant la Bouche, on court rifque 
de le luxer la Mâchoire-, ainfi qu’il eft arrivé à piu^ 
fieurs de le faire ; dans le mouvement par lequel on fer-» 
me la Bouche , on repouffe les Condiles dans les Ca^ 
vités , de même que quand on fait aller la Machoirô 
horilontalement en arriéré , mouvement toujours fort 
petit, à caufe qu’aiors le Condile s’appuie fur l’émi-^ 
ïience qui termine la Cavité en arriéré. Enfin , les 
mouvemens latéraux fe font ainfi ; le Condile du coté 
vers lequel on porte la Mâchoire, entre dans la Ca^ 
vité, tandis que le Condile oppofé fort de la fienne : 
tout ce que je viens de dire fur lés mouvemens de la 
Mâchoire , étoient à peu près de même dans l’Edition 
de ce Livre de 1734. ce qui fait voir què ces chofes 
jne font pas de nouvelles découvertes* 

Euflachus, Columbus, Voleherus & M. Palfin ^ rap¬ 
portent avoir vu des Crânes, où la Mâchoire infé¬ 
rieure étoit fondée d’un côté aveç l’Os des Tempes , 
^ par conféquent immobile, 

M 

5 



. ^ s G Si 
,a Mâchoire peut fe luxer d’im feuî edté , oü de 

lous les deux à la fois : lî la luxation eü récente là 
reauâion n’eft pas difficile; il ffiffit de mettre les Pot* 
ces dans la Bouche du malade fur les Dents molai- 

baie de la Mâchoire j que 1 on abailfe ainlî eh repouf- 
lant doucement en arriéré : il y en a qui fe comen- 
tent de donner un coup de Poing fur le devant de la 
mâchoire ; cela reuflit quelquefois, mais malfrré rp!^ 
il ne faut point qu’un Chirurgien agiffe ainlï^fo pg^. 
ce qu’on ne réuffit pas toujours par-là à réduire la 
Mâchoire : ï-. parce qu on peut donner lieu à de nou¬ 
veaux accidens. 

La Mâchoire fe îuxe allez aifement, & fa luxatiors 
clt une des plus facheufes qui puiffent arriver; aucune 
des autres n empeche de boire ni manger : au lieu 
que celle-ci met le blelTé^ dans l’impuilîance de faire 
ees deux adions fi necelfaires ; ce qui fait voir la né- 
celîite qu ü y a de réduire au plutôt ; chofe qui n’el^ 
pas fort aifee quand la réduâion a été difterée. Hippo¬ 
crate dit, que 11 l’on ne remet promptement la Mâ¬ 
choire luxee , il arrive une grolle Fièvre , AlfounilTe^ 
ment, Inflammation , Convulflons , Vomiflemehs de 
matières bilieufes , & la mort meme le dixiéme jour* 
11 n eit pas impoflible que cela arrive dans les vio-^ 
ientes^luxations , par le grand tiraillement & la forte 
extenüon , non-feulement du Nerf qui remplit le Ca- 
nal de la Mâchoire , mais encore du Mufcle Crota- 
phi^ ’ ^ ^ -^ponevrole qui le couvre. 

Quand la Mâchoire eft luxée, la falive coule eh 
grande abondance ; il y a une forte de ptialifme ■ ce 
qui vient , io_. de la preffion des Glandes ; 20. ce 
que la deglution ne pouvant fe faire , la falive n’eft 
point avallee & s’amafîe dans la Bouche, On ne peut 
parler en pareil cas, & l’on en fent bien la raifojirç 

T'mf î» a 
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CHAPITRE XX, 

Des Dents» 

Le s Dents font, comme tout le monde fçaît, ces 
petits Os dont le bord alvéolaire des deux Ma* 

cboires eft garni. 
Ce font les Os les plus blancs & les plus durs du 

Iquelette, 
L’Homme a communément trente-deux Dents, 

quand il eft parvenu à l’âge parfait : feize à chaque 
Mâchoire : on a vû des gens qui en avoient trente- 
trois ; & chez, ces gens , la Dent furnuméraire étois 
placée en devant , précifément au milieu de la Mâ¬ 
choire fupérieure : elles font fixées comme autant de 
doux dans les alvéoles. 

Communément elles ne font qu’un feul rang à cha¬ 
que Mâchoire ; il eft arrivé quelquefois que ce rang 
étoit double & meme triple ; mais cela eft très-rare : 
on a vû aufli toutes les Dents réunies dans chaque 
Mâchoire, ne faire qu’un feul Os, qui bordoit la Mâ¬ 
choire, 

On divife les Dents en incifives , canines & mo¬ 
laires. 

Chaque Mâchoire a quatre incifives , ce font celles 
de devant : deux canines, une de chaque côté , la¬ 
quelle eft placée immédiatement après les incifives , 
& cinq molaires de chaque côté, qui occupent la par¬ 
tie la plus reculée de la Mâchoire. 

Chaque Dent fe divife en deux parties , qui font 
îe corpx & la racine ; le corps eft cette partie qui eft 
Lors de la Gencive ; la racine eft celle qui eft enga¬ 
gée dans l’Alvéole ; ces deux parties font diftinguées 
par un petit étranglement entre les deux , & qu’on 
nomme le collet de Dent : dans les Dents molaires, 
le corps s’appelle aufli la couronne, â caufe des poin¬ 
tes qui s’élèvent à la furface, & qu’on a comparées à 
celles des couronnes des anciens Rois, 

Les Dents font les feuls Os qui ne foient point cou¬ 
verts de Périofte. 

Les Dents incifives fbjijit ainfî nommées, du verb® 

N, 
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l'àtîn incîdth , qui iigniiie trancher , parce qu’elles 
font tranchantes : on les a auffi appellées riantes ; 
parce qu’elles fe ^découvrent quand on rit. Celles dé 
ia Mâchoire fupérieure font plus larges que celles de 
i’inférieure ; & des fupérieüres celles du milieu font 
plus larges que les deux autres ; celles-là même, font 
quelquefois féparées par un intervalle aflez con/îdéra- 
ble t on a vu certaines perfonnes qui h’avoient que 
deux Dents inci/ives , lelqueiles tenoient la place des 
quatre qui y font ordinairement. 

Les corps font tranchans , & difpofés de manière 
que ces tranchans fe trouvent fur une meme ligne t 
ia^ face extérieure eft un peu convexe & unie, la po- 
ftérieure eft cave , moins égaie , & il femble que ce 
foit de cette partie qu’on ait emporté pour faire iè 
tranchant. Les Faces latérales font plattes & le tou¬ 
chent mutuellement. 

Les Racines font uniques, longues, pointues & ap- 
platies fur les cotés , ce qui leur donne pkis de force '% 
on voit un petit trou à leut pointe , qui dilparoît dans 
la yieillelTe , & qui eft grand dans le jeune âge, Cettâ 
pointe eft fouvent courbée comme un crochet, ce qui 
fait qu’en arrachant la Dent, on enlève un peu de l’AL 
veole. Quelquefois les Racines font doubles ou en en» 
tier, ou feulement à leur extrémité. 

Les Dents canines font ainlî appellées j parce qu’é¬ 
tant pointues, elles reftemblent aux dents des chiensi 
Il y en a deux à chaque Mâchoire : celles de la fupé- 
Heure fe nomment œilkres, parce qu’elles font au- 
delTous de l’CEil. On croit communément qu’il eft 
dangereux d’arracher ces œilleres, à caufe de l’inftani- 
mation que l’on dit furvenir après cette opération ^ 
& l’on rend raifon de cet accident, par la communi¬ 
cation que l’on prétend qu’il y a entre l’CEil leâ 
Dents d’enhaut, au moyen d’une branche du Nerf de 
la cinquième paire : mais cela eft contraire à l’expé¬ 
rience ; quelquefois, à la vérité ^ il arrive que les Ra¬ 
cines de ces Dents étant foudées avec l’Alvéole, quand 
on les arrache, on emporte une pattie de l’Os maxil^ 
iaire, & cette violence peut occafionner un dépôt* 

Le corps des Canines eft gros, faillant t arrondi 
& terminé par une pointe courte & triangulaire, que 
l’on trouve fouvent ufée par la maftication. Letir Ra« 
^€iné eft ordinaireînent tople , rarement double j ^ 

G ij 
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|)lus rarement encore triple ; longue , poiiitüè , Si 
plus forte & plus arrondie que celles des Dents incD 
iîves ; il arrive quelquefois qu’elle perce le fonds de 
i’Alvéole ^ & pénétre dans le Sinus maxillaire. 

J’ai vu à Leyde ^ chez M* Albinus, la Tête d’un 
Adulte , dans laquelle les deux Dents canines , qui 
n’étoient pas encore forties de leurs Alvéoles, avoient 
leur bafe en haut ^ & leur pointe en bas. 

Les Dents molaires font, comme nous l’avons déjà 
dit, ait nombre de vin^t , dix en haut & autant en 
bas , cinq de chaque coté : le nom qu’elles portent 
leur a été donné à caufe que leur adion eft de mou¬ 
dre les alimens : elles font à la partie poftérieure des 
Mâchoires , après les canines : on les divife en petites 
molaires, ce font les deux premières après les cani¬ 
nes , & en grollès molaires , qui font les trois der¬ 
nières ; la plus reculée de ces trois s’appelle , Dent 
de fagefîe ; parce que communément elle perce la 
Gencive Vers l’âge de maturité. 

Le corps, ou la couronne de ces Dents eft grolTe , 
courte 5 épailîè , terminée fupérieurement par une fur- 
face , où l’on voit plulîeurs pointes moufles > taillées 
comme des diamans : les petites molaires ont deux 
pointes , quelquefois la fécondé en porte trois. Les 
greffes en ont trois , quatre ou cinq. Les Racines ré¬ 
pondent communément au nombre des pointes de la 
couronne : celles des petites molaires,paroifîènt fimples 
pour l’ordinaire, mais quand on les examine , on voit 
qu’elles font formées de deux Racines fondées enfemble> 
qui quelquefois font féparées ,, au moins par leurs poin¬ 
tes : les groffes molaires en ont trois, quatre ou cinq 
quelquefois bien diftinguées & féparées, d’autres fois il 
y en a quelques-unes de confondues : cela même arrive 
communément ; en général elles font pour l’ordinaire 
plattes , droites , & plus écartées par leurs pointes 
qu’au collet de la Dent, où les Racines fe réunifient 
& fe confondent toujours en un feul tronc. 

Quelquefois la Dent de fagefîe n’a qu’une feule Ra¬ 
cine , courte & petite, la Dent elle-même, fe trouv® 
fouvent dans les Vieillards, encore cachée dans l’Al¬ 
véole. 

On a dit, que les Dents molaires de la Mâchoire 
fupérieure , avoient plus de racines que celles de l’in¬ 
férieure , à caufe qu’étant fufpenduês , elles ea avoient 
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|>îus befoin pour fe maintenir en place : maïs il n’y 
a rien de confiant là-defTus. 

Il y a des Dents molaires , dont les racines font 
fort rapprochées par la pointe , & fort écartées vers la 
bafe : on les appelle Dents barrées , & elles font 
dangereufes à arracher , parce qu’en les tirant, on ar¬ 
rache néceffairement avec elles l’Os de la Mâchoire , 
qui fe trouve embraffée par les Racines. 

Il y en a d’autres , qui ont au contraire les pointes 
de leurs Racines fort écartées, elles font difficiles à 
arracher, parce qu’elles ne peuvent fortir fans rompre 
l’Alvéole en l’écartant , & c’eft pour rapprocher cet 
écartement, que certains Chirurgiens font prefler les 
Gencives entre les Doigts quand la Dent eft arrachée. 

Il en faut dire autant de ces Dents , dont les Raci¬ 
nes font recourbées par leur extrémité en maniéré de 
crochet v il efl difficile qu’elles fortent fans intéref- 
fer l’Os de la Mâchoire, & quand cela arrive , parti¬ 
culièrement aux canines ou molaires de la Mâchoire 
fupérieure, & que le crochet de la Racine pénétre juf- 
que dans le Sinus, il refie une ouverture , par laquelle 
on peut faire paffer fans peine un flilet jufque dans la 
Cavité de ce Sinus. A ce fujet voici une obfervation 
qu'Higmor rapporte. 

35 Une Dame, dit-il, après s’être fait arracher pîu- 
35 fîeurs Dents cariées, fe fit enfin tirer la Dent canine 
35 gauche de la Mâçhoire fupérieure , avec laquelle 
35 une portion de la Mâchoire fupérieure fut empor- 
»5 tée ; de forte qu’il y avoit libre pafTage dans le Si- 
35 nus , d’où il découloit fans ceflë une humeur fé- 
35 reufe r cette Dame voulant en découvrir l’origine , 
39 introduifït un flilet d’argent dans la Cavité d’où l’on 
35 avoit tiré la Dent, lequel entra jufque vers l’Or- 
35 bite , ce qui l’étonna fort ; elle prit enfuite une pe- 
35 tite plume dont elle avoit ôté les barbes , Ôt la 
35 pouffa prefque toute entière dans ce Sinus , quoi- 
35 qu’elle eût plus de fix travers de doigt de longueur : 
35 ce qui l’épouvanta au dernier point , croyant l’a- 
35 voir portée jufque dans la fubflance du Cerveau, 
35 Cette Dame m’ayant demandé confeil là - deffus, 
95 lorfque j’eus réfléchi fur toutes les circonflances de 
35 ce fait, je reconnus que le corps de la plume avoit 
3i tourné en fpirale dans le Sinus, & après lui avoir 
35 fait voir l’étendue de cette Cavité fur un Os ma- 
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33 xillaire que je préparai exprès, elle fe tranquilîifà 
33 & a depuis fouffert cet écoulement avec patience, s» 

Toutes les Dents , outre le petit trou qu’on voit à 
îa pointe de leurs Racines, pnt encore un petit ca*« 
nal qui y aboutit Sc va jufqiie vers le Collet ; dans le§ 
greffes Dents, ce canal s’ouvre dans une cavité affez 
conlîdérable , placée au-deffous de la couronne , & 
qui eft tapiffée d’une Membrane, laquelle fondent les 
divifions des Nerfs & des Vaiffeaux , qui parviennent 
là par le petit Canal dont je viens de parter : cette 
Çavité, de même que le ,Canal, font bien plus amples 
dans les racines des Dents des jeunes Sujets, que dans 
celles des vieux , chez qui le Canal fe rétrécit fou-® 
vent au point de comprimer les Vailîeaux & le Nerf» 
ce qui d’une part ôte le fentiment de la Dent, parc© 
que le Nerf étranglé n’a plus de communication avec 
fon principe, & fait que ii la Dent fe gâte, on n’en 
éprouve aucune douleur ; de l’autre part, cette corn- 
preffion fe faifant également fentir aux VailTeaiix fan- 
guins , la Dent ne reçoit plus de nourriture, & tombe, 

î| arrive fouvent qu’une humeur âcre s’arrêtant dans 
la cavité de la Dent, elle caufe par l’imprellion qu’elle 
fait fur le Nerf, une douleur ü vive, qu’elle force d’ar-® 
Tacher la Dent. 

Bourdon, Médecin de Cambray , dit avoir connu un 
jeune Homme à Mons en Hainault, qui avoir eu une 
Dent dans laquelle il s’étoit trouvé deux petites Veines 
d’un métal particulier, que les Orfèvres avoient jugé 
être de véritable or ; & il ajoute que le Prince d^A-^ 
remberg qui la gardoit parmi les curiolîtés de fon Ça-^ 
binet, la lui avait montrée. 

La fubflance de la Dent eft d’une matière compade, 
plus dure que celle de tous les autres Os, à l’exception 
du Rocher de l’Os des Tempes : cette fubftance dans le 
corps de la Dent ^ eft couverte d’une couche de ma¬ 
tière blanche , polie , luifante, fi dure , qu’il n’y a que 
îa lime & les liqueurs fortes qui la puiffent détruire i 
on l’appelle Vémail de la Dent , Si elle mérite ce 
nom, parce qu’elle reflemble à une matière vitrée | 
cet émail a un tiers de ligne d’épaiffeur au corps : il 
eft bien plus mince à la racine fur laquelle il ne faiç 
qu’une couche extrêmement légère. Quand on exa¬ 
mine cette matière au Microfcope , elle paroît être 
çompofée, comme dit M. V^inftow', dç Fibres (rès-a 
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Courtes , très-ferrées , & difpofées en manière dé 
rayons, dont les extrémités font, Tune en dedans & 
l’autre en dehors : cet émail tient en quelque façon 
lieu de Périofte, dont le corps de la Dent eft dépouillé, 
à caufe des douleurs qu’auroit caufé la maftication, 
s’il en avoit été couvert : les racines ont un Périofte 
très-fenftble. 

Quoique l’émail d’une Dent foit ufé , il n’arrive pas 
pour cela toujours que la Dent périfle par Carie, com¬ 
me on le voit à des Dents à moitié tronquées par la 
lime, ou parce que les frottemens les ont ufées, & qui 
fe maintiennent dans cet état fans Carie & fans dou¬ 
leur ; ce qui fait voir que la nature a donné l’émail 
aux Dents dans une autre intention que de les garantir 
de la corruption que le contad immédiat de l’air 
produit à l’égard des autres Os découverts de leur 
Périofte : il paroît alTez raifonnable de croire que 
cette intention a été de les faire durer plus long-tems, 
parce que l’émail étant une fubftance extrêmement 
dure, elle s’ufe difficilement. 

Les Enfans nouveaux nés n’ont point de Dents, 
pour l’ordinaire ; & lî les caufes finales étoient de quel¬ 
que poids dans les explications phyfiques, on pour- 
roit dire : i°, qu’ils n’ont pas befoin de manger, leur 
eftomac n’étant pas encore capable de digérer les 
nourritures fblides : que non-feulement les Dents 
leur font inutiles alors , mais encore qu’elles feraient 
nuifibles, parce que les nourrices auroient été fort in¬ 
commodées de leurs morfures : on voit pourtant, par 
extraordinaire , des Enfans naître avec des Dents ; çe 
qu’on prétend être un indice de force & de bonne 
conftitution pendant le cours de la vie ; on a vu le 
feu Roi Louis XIV. pendant le cours d’une longue 
vie , confirmer cette opinion. 

Les Dents du Foetus font profondément cachées dans 
leurs Alvéoles ; elles font tendres, molles & couver¬ 
tes de Membranes fortes & foiides : la furface inté¬ 
rieure de l’Alvéole, dans le Fœtus, eftrevêtue d’une 
Membrane parfemée d’une infinité de Vaiffeauxfan- 
gutns & de Nerfs, qui font un réfeaii dont le noyau 
de la Dent eft entouré, ün croit communément que 
ce font ces Vaifîeaux qui dépofent fur le noyau, une 
efpéce de Glu, qui venant à s’endurcir, forme des cou¬ 
ches les unes fur les autres, par lefquelles la Dent fe for¬ 
me êc s’accroît, / Giüj 
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L’ofllfication de ia Dent commence par lecentrê^ 

car 11 Ton confîdère les Dents d’un Foetus, leur fur- 
face ne paroît être qu’une morve, tandis que le noyau 
eft dur & foiide ; continuant ainlî à s’augmenter & fe 
durcir, elles percent les Membranes qui les couvrent » 
^ fortent au-delFus des Alvéoles. 

Dans les efforts qu’elles font pour fortir , les En- 
fads font fouvent expofés à de fâcheux accidens , 
tels que Fièvre, Convullions, Vomifiemens, Flux do 
Ventre , &c. ce qui en fait périr plufieurs ; pour avan-^ 
çer cette fortie, les Nourrices s’avifent alfez fouvent 
d’égratigner avec leurs ongles la Membrane qui cou-» 
vre les Dents, ou de la faire percer avec la Lancette 5 
mais ces irritations peuvent occafionner de graves in¬ 
flammations ; c’eft pourquoi il ne faut employer la 
Lancette que quand il y aiircit du péril à ne le point 
faire. Je crois qu’il efl: mal de profcrire abfolument 
fon ufage : on a coutume de frotter auiïi les Genci¬ 
ves avec certaines drogues émoliiantes & relâchantes 5 
cela ne vaut rien , parce que plus les Gencives prête- 
Tont, & plus tard elles fe rompront, plus tard la Dent 
fortira : l’ufage des Hochets eft au contraire très-bon , 
êc la raifon de cela fe préfente fans peine â l’efpnt. 

Les couches ou feuillets ofléux, dont les Dents font 
formées, peuvent fe féparer les uns des autres à l’ex¬ 
térieur de la Dent , tant qu’elle eft renfermée daip 
J’Alvéole , l’intérieur eft trop dur pour qu’on y puilfe 
obferver la même chofe ; & quand la Dent eft fortie , 
elle s’endurcit tellement à l’extérieur, que ces cou¬ 
ches ne peuvent plus être féparées, & c’eft alors la 
partie extérieure qui eft plus dure que l’intérieure. 

Les Dents percent aux Enfants plutôt ou plus tard, 
félon leur force : nous avons déjà dit qu’il y en a qui 
viennent au monde avec quelques Dents déjà forties-: 
c’eft ordinairement à quatre , ftx, fept & huit mois 
après la naiffance qu’elles commencent à percer : quel¬ 
quefois elles ne fortent qu’à dix, douze & quinze mois ; 
elles font fur-tout tardives aux Enfans faibles, ou qui 
font noués. 

La première Dent qui perce aux Enfans eft d’or¬ 
dinaire une des incifîves inférieures : quinze jours ou 
tfois femaines après celle-là, il en fort une autre à 

même Mâchoire : après ces deux incifîves infé¬ 
rieures, les deux incifives du milieu de la Mâchoire 
fupérieure fortent en méine-îcm|)s ; enftiite les incinves 



D î s O s; 
latérales d’en bas paroilfent, & après elles, celles d’en 
haut : la Torde des canines inférieures fuit celle de ces 
dernieres incilives, puis viennent les canines de la 
Mâchoire fupérieure ; les petites molaires ne percent 
guéres que vers l’âge de deux ans. 

Cet ordre peut varier & varie en effet quelquefois : 
il n’eft pas abfolument rare de voir les deux incifives 
fupérieures du milieu , percer les premières ; & la Tor¬ 
de des petites molaires précéder celle des canines: 
ces dernieres cauTent plus de douleur que les autres en 
fortant. 

Comme la Tortiç des Dents caiiTe de grandes dou¬ 
leurs , quand il arrive que deux , trois ou quatre per¬ 
cent en même-temps, les Enfans font en danger, à 
cauTe des fâcheux Tymptomes qui leur furviennent. 

LorTqu’à' l’âge de vingt mois, deux ans, ou même 
plus tard, les vingt premières Dents ont percé , on 
dit que l’Enfant a tputes Tes Dents : cependant on Tçait 
qu’il en doit encore Tortir dix ou douze pour faire le 
nombre de trente ou trente-deux, qui eft le nombre 
ordinaire des Dents des Adultes. On peut demander 
pourquoi ces dix ou douze Dents ne Tortentpas avec 
les autres, & attendent pour l’ordinaire quelques an¬ 
nées pour percer f II y a apparence que cela vient de 
ce que les vingt premières étant Tordes, il n’y a plus 
affez d’étendue dans l’Os Maxillaire pour loger ces 
dernieres, & que quand cet Os s’eft accru à un certain 
degré, il a allez d’étendue pour livrer palTage à ces 
Dents qui Tortent alors. 

Les vingt Dents qui Tortent les premières s’appel¬ 
lent Dents de lait : elles tombent ordinairement vers la 
fixiéme , Teptiéme ou huidéme année dans le même 
ordre qu’elles ont paru ; ce qui cauTe leur chute , c’eft 
qu’elles font poulTées au dehors par d’autres Dents qui 
font delTous & qui doivent leur nailTance à d’autres 
germes, Temblables en tout â ceux des premières 
Dents, & Téparés d’eux par une Membrane, qui n’eft 
point différente de celle dont les premiers germes font 
entoûrés : dès qu’une Dent de lait eft tombée , on en 
apperçoit une autre qui la pouffoit au-dehors ; & s’il 
arrivoit que celle qui doit tomber opposât trop de 
réliftance , celle qui doit lui Tuccéder Te montre au 
dehors & le place mai hors de l’Alvéole ; c’eft pour¬ 
quoi , dès que les Dents de lait font ébranlées 5 il faiiS. 
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les arracher , afin de donner lieu aux fécondés (îâ 
fortir aifément, & de fe bien placer ; il n’en eft pas 
de meme de molaires, parce qu’étant plus larges & 
ayant plus d’affiette que les autres , celles qui viennent 
à les pouffer, les élévent par le milieu & les font fortir 
droites. 

On voit quelquefois des Dents de laitrefter, fans 
tomber, ni fe renouveller & demeurer aufïi fermes & 
auffi fiables dans leurs Alvéoles, que celles qui fe font 
renouvellées ; ceux qui croient que les Dents de lait 
n’ont point de racines fe trompent ; il efi certain 
qu’elles en ont de proportionnées a la grolfeur de leur 
corps. 

Lorfqu’on efi obligé d’arracher une fécondé Dent 
à un Enfant bien-tôt après fa fortie, les Dents voifines 
fe rapprochent de côté & d’autre ; de forte que quelque" 
tems après il ne paroît pas qu’il manque une Dent dans 
cet endroit ; ce qui n’arrive pas à ceux qui font plus 
avancés en âge, parce que l’Os de la Mâchoire efi de¬ 
venu trop dur. 

Les fécondés Dents refient pendant toute la vie, â 
moins qu’on ne foit obligé de les arracher, foit à cau- 
fe des douleurs qu’on y fent, ou par rapport à la Ca¬ 
rie qui les ronge : foit qu’on arrache ces Dents ou 
qu’elles tombent, communément il n’en renaît plus 
d’autres à leur place : il y a cependant plufieurs exem¬ 
ples du contraire : Il y av'oît, dit Diemerbroek , um 
pauvre Femme fort âgée, qui avait perdu toutes [es Dents 
depuis plufieurs années, à laquelle il revint néanmoins 
quatre Dents incifives, Eufiachius rapporte que quel¬ 
que Dents incifives ayant été arrachées à un particu¬ 
lier à l’âge de vingt ans, elles lui revinrent dans la 
même année. 

On trouve auffi des exemples de Dents canines qui 
font revenues une troifiéme fois. Diemerbroek dit que 
cela lui efi arrivé à lui-même à l’âge de cinquante- 
fix ans ; mais il obferve que la Dent canine qui lui re¬ 
vint , refia plus petite que les autres : la même chofe 
arrive quelquefois, quoique fort rarement, aux Mo¬ 
laires ; Fallope , Eufiachius difent l’avoir vu arriver. 
Diemerbroek dit qu’il a vu un Homme de quarante ans » 
à qui la première des Molaires étoit revenue. 

Joubert rapporte qu’une Dame de qualité ayant per¬ 
du toutes fes Dents, il lui en repouffa vingt nouvelles 
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S râge (îe foîxante & dix ans. Sennert rapporte un cas 
Semblable d’une Dame de Siiéfîe à laquelle il revin£ 
aiifîi vingt nouvelles Dents à peu-près à pareil 
letquels lui cauferent de vives douleurs, & a peu-près 
les memes accidens qui arrivent aux Enfans à la fortie 
de leurs premières Dents. 

Un Curé de mes amis m’a dit avoir connu un Pay- 
fan, âgé de quatre-vingts quinze ans, auquel fix mois 
avant fa mort il revint quelques Dents. M. Dufay , 
Médecin du Port d’Orient, écrivit à l’Académie en 
Ï730, qu’il avoit vu un Homme âgé de quatre-vingts 
quatre ans, à qui il poulTa quatre Dents, deux inci- 
Êves & deux canines. 

Î1 eft probable que quand il repouiïe aînfi de nou¬ 
velles Dents dans un âge avancé , il y avoit dans les 
Alvéoles des germes propres à les produire ; quand les 
Dents arrachées ne reviennent point, les Alvéoles fe 
ferment, deviennent durs , ainfî que les Gencives, & 
fervent à mâcher les alimens, même les plus foli- 
des. 

Quelquefois les Dents de fagelTe faifant effort pour 
fortir, caufent de vives douleurs : le moyen le plus 
fûr pour avancer leur fortie & calmer ces douleurs , 
eft de faire une incifion fur le corps de la Dent avec 
la Lancette ; & l’on ne doit point appréhender qu’il 
arrive alors les mêmes accidens qui feroient à crain¬ 
dre , fi l’on pratiquoit la même çhofe aux premières 
D ents des Enfans. 

On ne voit que trop fouvent des Dents furnumé- 
raires à l’une ou l’autre Mâchoire qui percent en de¬ 
dans ou en dehors , & qui font fi incommodes & fî 
mal placées qu’on eft obligé de fe les faire arracher. 
Î1 y en a aufii qui font exceflivement ferrées les unes 
contre les autres •, & qui fe confervent à caufe de 
cela difficilement, parce qu’elles font fort difficiles à 
nettoyer , & que la Carie de l’iine fe communique fans 
peine à l’autre. 

Les Dents gâtées en la Mâchoire inférieure com¬ 
muniquent quelquefois leur altération à l’Os même ; 
ce qui donne lieu à un Abfcès, qui après avoir percé 
extérieurement, laiffe un Ulcère fiftuleux qu’on ne 
fçauroit guérir que la’Dent n’ait été arrachée. J’ai vu 
une Fille qui avoit une Tumeur dure aii-deffous de 
la Mâhoire inférieure ; on y avoir appliqué, fans 
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fuccès , les Topiques les plus efficaces; mais elle fut 
guérie dès qu’on eut arrachée une Dent cariée , qui 
etoit la fourcè du mal & qui l’entretenoit. 

Eft il vrai que les Dents croiffent toujours, & que 
fi elles ne s’ufoient pas en fe frottant les unes contre 
les autres, on s’appercevroit bien-tôt de leur acroifi» 
fement ? Il y en a qui le penfent ; mais il y a beau¬ 
coup d’apparence qu’ils fe trompent ; car fi l’on com¬ 
pare les Dents d’un Adulte avec celles d’un vieillard, 
toutes chofes d’ailleurs égales, les Dents le font auffi. 
quant à ce qu’ils rapportent que les Dents qui fe 
trouvent vis-à-vis de celles qui font tombées, croif- 
fent de telle forte qu’on eft obligé de les faire limer, 
ce >qu’ils difeht venir de ce qu’elles ne s’ufent pas, 
il eft bien plus raifonnable de croire que cela dépend 
de ce que ces Dents n’en ayant plus d’autre vis-à-vis 
d’elles qui les repoulient dans leurs Alvéoles, elles 
font forcées de s’élever, parce que les Fibres offeufès 
de l’Alvéole les ferrent par leur élafticité , à quoi con¬ 
tribue aufli beaucoup la figure conique des racines. 

La longueur apparente fies Dents des Vieillards ne 
prouve pas davantage ; elle vient de ce que le tifiii 
de l’Alvéole étant fpongieux, s’écrafe , s’aftaifte pat 
les prefiions réitérées, ce qui découvre une partie de 
la racine, 8c fait par conféquent paroître la Dent plus 
longue. 

Les Dents reçoivent leurs Arteres des Carotides ex¬ 
ternes , leurs Veines retournent aux jugulaires, & leurs 
Nerfs font des rameaux de la cinquième paire. 

C’eft par gomphofe que les Dents font articulées aux 
Mâchoires, elles font enclavées dans les Alvéoles en 
maniéré de chevilles : le bord de l’Alvéole enibrafîè 
étroitement la racine à quelque diftance au - deffous 
du collet de la Dent : la racine eft environ deux fois 
plus longue que la partie qui palTe au - deftus de la 
Gencive. Nous avons déjà fait remarquer que les ra¬ 
cines des Dents incifives & canines étoient applaties 8c 
pofées les unes auprès des autres par leur plus large 
côté , d’où il arrive qu’elles fe foutiennent les unes 
& les autres contre les efforts qu’elles font : quand on 
s’en fert pour arracher fortement quelque chofe en 
fécouant les Mâchoires de côté Sc d’autre, & la gran¬ 
de épaiffeur qu’elles ont de dedans en dehors, fait qiia 
leur rupture eft moins à craindre quand, on arrache 
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fn portant la Tête de devant en arriéré ; les interval¬ 
les qini y a entre les racines des Molaires font occu¬ 
pés par une matière fpon^ieufe qui les tient plus for¬ 
tement enchaffées & qui empêche l’ébranlement de 
ia Membrane nerveufe dont l’Alvéole eft garnie : d’ail¬ 
leurs cette fiibftance étant flexible & cédant aifément, 
elle empêche que les Dents ne fe rompent dans les gran¬ 
des compreflions & les grands efforts. 

Elles font affermies dans les Alvéoles par lés Gen¬ 
cives , qui les embraflent fort étroitement & qui s’at¬ 
tachent au Collet. Nous parlerons dans la fuite de la 
flrudure des Gencives : mais il eft évident qu’elles 
font en quelque maniéré foflice de Ligamens à l’égard 
des Dents. Il arrive fouvent à ceux qui ont des Dents 
gâtées, des petits Abfcès aux Gencives, que l’on eft 
obligé d’ouvrir avec la pointe de la Lancette , Sc 
quand la carie de la Dent a gagné jufqu’à l’extrémité 
de la racine, elle ne tarde guéres à altérer l’Alvéole 
& l’Os Maxillaire, & il fe forme quelquefois un Ab¬ 
fcès vers la bafe de la Mâchoire , qui ', ainfi que nous 
l’avons dit ci-defTus, refte fiftuleux, à moins qu’on ne 
faflê tirer ia Dent cariée. 

' Avant d’arracher une Dent, il faut la féparer de la. 
Gencive avec un petit inftrument qui a un tranchant 
lin peu moufle , & qu’on appelle Déchatijfoir. Un ac¬ 
cident qui eft à craindre de cet arrachement, eft que 
par la rupture d’une Artériole , il ne furvienne hé¬ 
morragie : quand cela arrive, on arrête le fang eit 
rempliffant l’Alvéole avec du Coton imbibé d’eau ftip- 
tique, ou en introduifant un petit bouton de Vitriol, 
puis en appliquant par-deflus un petit corps folide afléz 
épais ; & l’on exhorte le Malade à tenir pendant quel¬ 
que tems Tes Mâchoires ferrées i’une,contre l’autre. 

Les Gencives font aufîi fujettes à des Ulcérés fcor- 
butiques qui y caufent des gonflemens & des ex- 
croiffances qu’on détruit en les coupant ; & l’on em¬ 
pêche la pourriture par les lotions fpiritueufes & dé- 
terfives : au refte la Cure de ces Ulcérés dépend prin¬ 
cipalement de l’ufage des remèdes internes ; c’eft pour¬ 
quoi le devoir des Chirurgiens, en pareil cas, eft de 
remettre le Malade entre les mains des Médecins & 
de fuivre leurs confeils : il furvient aufîi à ces parties des 
Ulcérés carcinomateux , abfolument indomptables, 
comme jel’ai vupliîs d’une fois® 



lîô Anaîomiè ChîRÜRG. P, ï. Cîî. 
L’Alvéoie peut s'élargir & le rétrécir en ditFéreriüèf 

o.cafions: i'^. parce que cette Cavité eft formée paf 
un Os fpongieux qui peut fe gonfler par l’abondance 
de quelque liqueur,& fe relîerrerparfon écoulement: 
2^. parce iqu’eile eit tapilTée d’une expanflôn des Gen¬ 
cives & du Périofle , qui peut s’énfler ou diminuer de 
Volume, félon la quantité des Sucs qui y abordent 5 
4'où il arrive que les Dents qui ont été chancelantes 
dans un tems fe rafFermÜTent dans un autre. 

Une Dent remife dans fon Alvéole s’y rafiFermit 
par le refibrt & la flexibilité (Je l’Alvéole même & des 
Gencives, ou pour mieux dirp , parce que ces parties fe 
gonflant, l’Aivéole fe rétrécit, la racine de la Dent efl: 
plus étroitement embralfée , & la Dent par conféquent 
mieux affermie. 

Les ufages des Dents font: i®, pour la mafticadon ^ 
les încifives tranchent, divifent ; les Canines percent j 
déchirent ; les Molaires écrafent & broyent : z°. pour 
l’articulation des mots ; les Incifives y fervent plus 
que les autres : 30. pour l’ornement delà bouche ; c’efl 
une chofe défagréale de voir une bouche où il y a dés 
Dents de manque, ou dont les Dents font noires, gâ-» 
tées ou mal rangées* 

CHAPITRE XXL 

De l’Os Hyoïde^ 

O s Hyoïde eft un petit Os /ïtué à la bafe dg 
la Langue, qu’il foutient , entre les Angles de 

la Mâchoire inférieure : fa reffemblance avec la lettre 
Grecque v lui a fait donner les nomsd’Hyoïde & d’Lg/ï- 
loide. Il reffemble alTez bien à un arc fort courbé. 

11 eft compofé principalement de trois pièces, aux-^ 
quelles on peut ajouter deux petits Os oblongs, qui 
fe rencontrent dans les Adultes à l’endroit où les trois 
pièces principales s’unifient entre elles. 

La partie moyenne des trois principales s’appelle 
la bafe ; elle eft en devant, & fe fait fentir au bout 
du doigt, à la partie antérieure de la Gorge ; elle eft 
placée traiifverialenient ; elle eft voûtée en dehors & 
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Cave en dedans ; fa longueur eft à peu près d’un ira* 
vers de pouce, & fa largeur de la moitié : fon épaif* 
feur efî: médiocre : c’eft la plus greffe portion de TOsè 
On y diftingue deux Faces ; Tune antérieure conve¬ 
xe 5 au milieu de laquelle eft une petite éminence , 
qui fe termine en haut par un Tubercule pointu * 
lequel a fur les côtés , plus haut & plus bas que lui , 
des impreffions mufculaires : Fautre Face eft pofté- 
rieure , concave , aflèz égale , dont la cavité eft rem¬ 
plie de graiffe ; on y diftingue aufti deux bords arron¬ 
dis 5 l’un fupérieur, l’autre inférieur , & deux extré¬ 
mités où l’on voit de petites facettes cartilagineufes 
ovales. 

Les deux autres portions s’appellent les Cornes ^ 
elles font unies aux petites facettes de la baie par 
des petites Arthrodies : ce font deux Os longs & 
plats , un peu courbés , qui fe terminent en arrière 
par une efpéce de petite tête Cartilagineufe , & qui 
font renflés à l’extrémité qui s’unit à la bafe : on voit 
à cette extrémité^ une petite facette cartilagineufe ; 
pour foh union aveé la bafe, la longueur des Cornes 
eft à peu près double de celle de la bafe. On appellè 
leur extrémité antérieure la Racine de la Corne ; la po- 
ftérieure fë nomme la Pointe. Ces Cornes font pla¬ 
cées obliquement, & vont en s’écartant l’une de Pau- 
£re en arriéré vers le fond de la Bouche. 

Les petits Os qui font placés fur l’articulation des 
Cornes avec la bafe, font appeUés par M. Winflow » 
les petites Cornes , ou les Appendices de l’Os Hyoï¬ 
de ; iis font affèz femblables à des grains de froment ^ 
tantôt plus longs, tantôt plus courts : ils font cartila¬ 
gineux dans l’Enfant, & s’oflifient fouvent aflèz tard. 

La fubftance de l’Os Hyoïde n’a rien de remar¬ 
quable: celui d’un Enfant diffère de celui d’un Adul¬ 
te , I®. parce que les Appendices font cartilagineufes 
& féparées de la bafe, au lieu que dans l’Adulte elles 
font ofleufes , & fouvent fondées de maniéré à ne 
paroître que de Amples Apophyfes. Dans l’Adulte , 
& fur-tout chez les Vieillards , les grandes Cornes 
font unies & fondées à la bafe par l’oflincation des car¬ 
tilages. 

Cet Os eft foutenu par le moyen de plufieurs Muf. 
des qui s’y attachent, & dont nous ferons ladefcri- 
ption par la fuite , éc principalemeut par des liga-* 



’JtTî Anatomie Chirurg. P. î. Ch. XXÎf 
mens ^ dont deux partent des petites Cornes, & vonf 
le terminer au bout de TApophyre Stiloide , iis fonÉ 
longs & grêles, & quelquefois comme cartilagineux : ort 
trouve fouvent dans ces ligamens des petits Os, à peu 
près femblables aux petites Cornes,dont le nombre varie 
beaucoup : Vefale qui en a trouvé fix , a compté onzé 
pièces dans FOs Hyoïde : j’en garde un, où, l’on voit 
à peu près la même chofe. Il y a encore deux autres 
ligamens plus courts que les premiers, qui s’attachent 
d’une part à la pointe de la grande Corne , & de 
l’autre, à l’extrémité de rApopnyfe fupérieure du Car^ 
lilage Thyroïde, & dans le milieu defquels il y a fou- 
vent un petit grain olTeux. 

Le principal ufage de cet Os, efl de foutenit la bafe 
de la Langueril n’y a.guéres d’apparence que la fouplelTe 
des petites Cornes contribué à la délicatelTe du chant» 

C H A P I T R E XXIL 

Des Os du Tronc^ 

NO ü s avons déjà dit què le tronc du Squelette ^ 
eft tout ce qui fe rencontre entre la Tête &les 

extrémités : fuivant la divilion établie le tronc eft la 
fécondé partie du Squelette : ayant expofé ci-devant la 
ftruêture des Os de la Tête , ou de la première partie , il 
eft maintenant queftion d’expofer celle des Os duTronc» 

Le Tronc du Squelette eft compofé de trois parties 
principales, qui font : uneColomne ofteufe,qui s’ap¬ 
pelle l’Epine, & qui s’étend en arriéré depuis la Tête 
jufqu’au Siège : une grande Cavité faite par l’ar¬ 
rangement des côtes , & qu’on nomme le Thorax ou 
la Poitrine : 3^ une autre Cavité faite principalement 
par les Os des Hanches, èc qu’on nomme le Balfin. 

Examinons chacune de ces parties, & commençons 
par l’Epine. 

Le nom d’Epine a été donné à la Colomne qui fou- 
tient la Tête , & qui va jufqu’au Coccix , à caufe qu’à fa 
partie* poftérieure elle a piufteurs Apophylês pointues 
en maniéré d’Epine. Elle eft creufée dans toute fa lon¬ 
gueur en forme de Canal pour contenir la Moelle fpi- 

palQ 
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h^le & la défendre, comme le Crâne fait le Cerveau , 
contre les injures extérieures. * 

L’Epine eft le principal appui de la Tête, de la Poi¬ 
trine , des bras, &c. Hle fait la partie pollérieure de 
la Poitrine & celle du Bafiin : de façon qu’elle elî: 
commune à toutes les parties du Tronc^ 

La nature à formé cette Colomne de plulieurs pié- 
^ces olîeufes, afin de lui donner de la flexibilité, & la 
liberté d’obéir aux différens mouvemens du Corps , 
ce qu’elle n’auroit pu avoir fi elle avoit été faite d’un feu! 
Oâ. Ces pièces s’appellent Vertebres du verbe latin 
vertere, qui fignifie tourner ; parce que le Corps fe 
tourne diverfément par leur moyen. Les plus crrandes 
& les plus larges de ces Vertebres font la baie de la 
Colomne , ce qui fait qu’elle eft plus folidement ap¬ 
puyée. On compte pour l’ordinaire vingt-quatre Ver¬ 
tebres, que l’on appelle fimples ; elles font ibutenuës 
fur un grand Os triangulaire , que l’on regarde comme 
une yertebre compofée , de même qu’une forte d’ap¬ 
pendice qui eft attachée au bas de cet Os : On a donne 
le nom d’Or Sacrum à ce grand Os . & celui de Coccix 
à l’Appendice. 

La Colomne eft arrondie en devant, & chargée en 
arriéré d’un grand nombre d’éminences longues Sc fail- 
lantes : fur les cotés font plufieurs trous pour le paf- 
fage des Nerfs, qui viennent de la Moelle de l’Epine s 
elle efl: pyramidale ; fa partie la plus étroite eft en haut : 
M. Winflow , Dofteur en Médecine , de la faculté de 
Paris , & l’iin des plus fçavans Anatomiftes de ce fié- 
cie, obferve que l’Epine étant vue de front, par devant 
ou par derrière, paroît droite, & que par devant, fa lar¬ 
geur augmente depuis la fécondé Vertebre du Col juf- 
qu’à la feptiéme ; enfuite elle diminué de plus en plus 
jurqu’à la quatrième ou cinquième Vertebre du dos ; 
de-ià elle recommence fon augm.entation de fuite juf- 
qu’â 1 Os Sacrum. Si l’on confîdére l’Epine par un® 
de fes parties latérales , on voit qu’elle eft courbée 
dans difterens endroits : il eft difficile d’imiter ces 
courbures quand on monte un Squelette ; il faut ce¬ 
pendant tâcher d’en approcher , fi l’on veut que le 
Squelette exprime le vrai de la ftruélure de fes par¬ 
ties. 

La portion de l’Epine qui fait le Col le porte ua 
peu en devant : celle qui fait le Dos fe courbe en ar- 

L H 
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riere & amplifie par ce moyen la capacité cte U poi 
trine’, ce nui donne plus d’efpace au cœur & aux pou- 
nions, & empêche qu’ils foient gênes dans mm*' 
vemens: les dernieres Vertèbres fimples , fon** 
autre courbure à contre-fens ne la première & le 
portent en devant , ce qui tient le Corps en 
bre. Enfin , l’Os Sacrum fe jette en dehors & rend 
par-là le baflin aflèz étendu pour le contenir, le gro|^ 
inteftin , la Veffie urinaire , & dans les Femmes 
Matrice même , au tems de la grolTeüe. Le Coccix 
fe porte en devant, afin que nous pmffions "0“^ 
feoir fans blelTer les parties fur lefquelles le Corps elt 

t 

^^êette’ difpofition peut changer par accident ; le ce- 
lébre M. Ruifch a fait voir a M. Palfiii fept ou huit 
Vertebres du Dos attachées enfemble , qui etoieni. 
teiiement courbées en devant, que la fupeneure tou- 
choit riiiférieure. M. Hunauid , Dodeur en Médeci¬ 
ne de la Faculté de Paris, a fait graver dans une ex¬ 
cellente Thêfe qu’il a fait foutenir, plufieurs Vertebres 
du Dos, dont les corps ou parties anterieurp s etoient 
confondues , & pour aiiili dire, elFacees de nianiere 
que la fupérieure étoit fort peu diftante de i interieu- 

Morand , Chirurgien Juré de Paris, & Démon- 
ftrateur Royal, m’a fait voir dans fon Cabinet, yine 
partie de l’Epine courbée en dedans, ou ion voit e 
corps de deux Vertèbres, & les Aptfpbyfes obliques 
& tranfverfes de quatre autres entièrement coniu- 
mées par la Carie , à la fuite d’un abfces forme dans 
le Canal de la Moëlle de TEpine : la perfonne atta¬ 
quée, de cette maladie , ( à ce que ma dit M. Mo¬ 
rand ) avoit vécu dix ans paralytique des extrémités 
inférieures avec cette courbure de 1 Epine» 

Les vraies Vertebres, ou Vertebres ümples, le di- 
vifent en celles du Col, qui font fept, appellées Cervi¬ 
cales ; celles du Dos, qui font au nombre de douze, 
& qu’on appelle Dorfales ont thorachiques : & en celles 
des Lombes , dont le nombre eft de cinq, & qu on 
nomme Lombaires. Les portions dont l’Os Sacrum 
eft conipofé dans les Enfans, s’appellent Fauftes Ver¬ 
tebres ; parce quelles différent en plufieurs points 
des vraies Vertebres , principalement par leur im¬ 
mobilité* 
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ExHîliinons d abord ce cjue toutes ces Vertebres ont 

«e comitiim , nous verrons enfuite ce que celles de 
chaque clafle ont de particulier. 

On remarque en général à chaque Vertebre j foii 
corps 5 fes Apophyfes & Tes Cavités. 

Le corps eft la grofTe portion antérieure des Ver¬ 
tebres , c’eft la partie principale : elle eft applatie en 
haut & en bas , & bordée à ces Surfaces , d’une Lame 
de matière compade, mince & étroite, & qui fem- 
ble une Epiphyfe ; le devant eft plus ou moins arrondi 
& la partie poftérieure eft échancrée : on y voit plu- 
iieurs trous, pour le paftage des Vaifteaux qui portent 
îa nourriture à l’Os. 

Les Apophyfes font communément au nombre de 
fept ; l une d elles eft impaire , & placée au milieu de 
îa partie pofterieure, elle eft droite, longue, le ter¬ 
mine en pointe , qui communément eft Epiphyfe, Ss 
s’appelle i’Apophyfe épineufe t c’eft elle qui a fait 
donner le nom d’Epfne à la Colomne êntiere * les au¬ 
tres Apophyfes font paires ; il y en a quatre que l’on 
nomme Obliques, ou plus proprement Articulaires ^ 
deux en haut & deux en bas ; qui font petites , cour¬ 
tes & couvertes d’un Cartilage articulaire à l’une de 
leurs Surfaces : les fupérieures de ces petites Apophy¬ 
fes s’appellent afcendantes , & les inférieures defcen- 
dantes : les afcendantes d’une Vertebre , s’articulent 
avec les defcendantes de la Vertebre , qui eft au-def» 
fus ; elles font placées fur les cotés , à une petite di- 
ftance de la bafe de l’Apophyle Epineufe. Les deux 
dernieres Apophyfes font longues , placées horifonta- 
îement ; on les appelle tranfverfes à eaufe de cela s 
elles font plus fur le côté, & à une plus grande dif^ 
tance de l’Epineufe. 

Les Cavités font, i®. un grand trou placé entre îe 
Corps & les Apophyfes, dont la figure eft différente 
dans les Vertebres des différentes claffes : toutes les 
Vertebres étant en place , & tous leurs trous vis- 
à-vis les uns des autres, il en réfulte un longCanal^ 
qui contient la Moelle épiniere , & qui a à peu-près 
autant d’etenduë à l’une de fes extrémités qu’à l’autre « 
2°. deux petites échancrures de chaque côté, une fu- 
périeure & l’autre inférieure : cette derniere eft plus 
grande que l’autre : les Vertebres étant unies, & l’é- 
i^hancrure inférieure d’un de ces Os fe rencontraiiÊ 

îi ij 
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avec rinférieiire de celui qui fuit, il fe forme un tro4^. 
qui communique avec le Canal, & qui livre pafiage 
aux Nerfs qui viennent de la Moëile, & aux Vaiiieauit 
fanguins qui entrent dans le Canal ou qui en fortent* 

La fubftance des Vertebres, eft en générai fpongieufe 
ôc recouverte au corps d une Lame de matière com- 
,paâe affez mince ; mais plus épaiffe aux Apophyfes. 

Elles ont entre elles une double articulation, Tune par 
le corps , & l’autre par les Apophyfes obliques t 1 arti-^ 
Ciîlatioii des corps efl; une Syncondrofe mobile, c eft 
à-dire , qu elle fe fait par le moyen d’une fu^ance 
cartilagineufe { quelques-uns veulent qu elle foie l^a*- 
menteufe, ce qui eft allez vraifemblable ) laquelle lub- 
ftance eft placée entre le corps des Vertebres , les 
écarte un peu les uns des autres, ce qui fait que ces 
trous latéraux font plus grands dans le Cadavre que 
dans le Squelette , Ôc permet aux Vertebres de fe 
mouvoir. 

Ces Cartilages intermédiaires font également^ atta» 
chés aux Surfaces des corps qui fe regardent, Ôc leur 
largeur eft égale à celle de ces memes Surfaces : leur 
épailleur n’eft pas égale par-tout : ceux qui^en ont le 
plus 5 font les Lombaires , qui font pouq l’ordinaire - 
épais de trois ou quatre lignes ; ceux qui en ont le 
moins, font les î3oriaux ouXhorachiques. Un meme 
Cartilage n’eft pas toujours aufti épais en devant qu’en 
arriéré , par exemple , ceux des Lombes Ôc du Col 
font plus épais en devant, ceux du Dos au contraire 
le font davantage en arriéré.^ 

Leur ftruéture eft bien différente de celle des autres 
Cartilages ; ils font faits d’un grand nombre de Lames 
minces, pofées perpendiculairement, un de leurs bords 
tient à la Vertebre d’en haut, & l’autre à la Vertebre 
d’en bas : ils font renfermés les uns dans les autres , Ôc 
laiffent fort peu d’intervalle entre eux, fur-tout vers 
le milieu , oii ils paroiffent dégénérer en une fub¬ 
ftance molle & blanche ; ce peu d’intervalle qu’ils 
lailfent entre eux , eft rempli d’une humeur mucila- 
gineufe. 

Ils font comprefïibles & élaftiques, & quand l’Epine 
fe ployé en devant, ils font écrafés, pour ainfi dire , 
jSc bourfouftlent par-de-là les bords des Vertebres, Ôc 
ces bords par là s’approchent run de l’autre. C’eft un 
l'ait vérifié par un grand nombre d’Expériences, que le 
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torps efl le fok plus court que le matin , & d’autant 
plus racourci que l’on a marché davantage & porté de 
plus lourds fardeaux : ce racourciflement s’explique 
fans peine par la comprefîion que le poids du Corps 
doit néceffairement faire fur les Cartilages interverté¬ 
braux , quand on eft debout , ce qui doit les faire di¬ 
minuer en exprimant les Sucs qui les abreuvent ; quand 
on eft couché cette compreftlon n’a plus lieu, les li¬ 
queurs gonflent les Cartilages qui écartent les Ver¬ 
tèbres ; ce qui fait que le Corps s’allonge. 

Outre la fubftance dont nous venons de parlerles 
Corps font encore liés entre eux par le moyen de plu- 
fleurs ligamens : il y a plufieiirs rangs de petites ban¬ 
des ligamenteufes qui fe croifent & font appellés a 
caufe de cela les ligamèns croifés , & qui vont du 
bord inférieur du corps d’une Vertebre , s’inférer au 
bord fupérieur de la Vertebre voifine comme ces 
bandes font fort multipliées , elles ont beaucoup de 
force: le devant des corps des Vertebres eft encore 
couvert de larges bandes ligamenteufes, fortes, épaif- 
fes & tendues ; lefquelles s’étendent fans interruption 
tout le long de la Colomne Epiniere ; il eft vrai que 
îeur épaifleur varie , & qu’elle eft bien plus confldé- 
rable aux Vertebres des Lombes que par-tout ailieurs^i 

En arriére les Wrtebres s’unilTent entr’elles par une 
double arthrodie : chaque Apophyfe articulaire eft. 
couverte d’un Cartilage poli, qui permet à ces mêmes 
Apophylès de glilTer les unes fur les autres ; nous ver- 
jrons par la fuite quelle eft la forme particulière de ces 
Apophyfes, dans les différentes Vertebres qui forment 
FEpine : les Apophyfes articulaires inférieures cou¬ 
vrent les articulaires fupérieures de la Vertebre qui' 
fliit ; ce qui contribue beaucoup à affermir la colom¬ 
ne épiniere : outre le petit Ligament capfulaire, pro¬ 
pre à chaque articulation , il y a par - defliis grand, 
nombre d’autres petits Ligamens courts, qui vont 
d’un bord d’une Apophyft articulaire au bord de 
l’Apophyfe articulaire voifine ; ces Ligamens ne laif- 
fent pas d’avoir de la force & de réfifter à l’écarte¬ 
ment des Vertebres ; la nature les a faits.de maniéré 
qu’ils peuvent prêter dans les différens mouvemens. 

Non-feulement l’Epine peut faire les mouvem.ens, 
de flexion & d’extenfion, mais elle fe ployé aufli fur. 
les côtés J & les Vertebres font les unes fur les autres^ 

H il] 
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un petit mouvement de rotation bien marqué au Coî 
^ aux Lombes. 

Dans rintérieur du Canal de la Moelle épiniere; 
il y a encore'un Ligament très-fort, qui fe trouve ap-^ 
pliqué fur les corps ^'depuis un bout jufqu’à l’autre, & 
qui ne contribue pas peu , par les adhérences qu’il 
contrade avec les Vertebres, à les fixer & à les af¬ 
fermir dans leur fituation : enfin il y a des Ligamens 
qui lient les Apophyfes épineufes ; on les appelle in-, 
ter-épineux , parce qu’ils font placés dans les inter-* 
valles que laiffent le$ Apophyfes épineufes entr’elles» 
Il y a de plus un Ligament épineux commun , qui 
s’étend depuis le Sacrum jufqifà la racine de l’Apo-* 
phyfe épineufe de la première Vertebre du Col, fur 
les extrémités de toutes les Epines : enfin dans l’in¬ 
térieur du Canal, il y a de forts Ligamens qui vont 
<de la racine d’une Apophyfe épineufe à la racine de 
l’Apophyfe épineufe fuivante : il y a aufïi des bandes 
îigamenteufes, minces, placées entre les Apophyfes 
tranfverfes des Vertebres. 

Les Luxations des Vertebres font d’une très-dange-* 
reufe conféquence, à caufe de la compreffion qui fe 
fait fur la Moëlle épiniere , ce qui eft capable de eau- 
fer la mort en très-peu de tems : heureufement que 
ces Luxations font plus rares & plus difficiles qu’on no 
i’a cru. On eft tombé là-deffus dans de grandes erreurs; 
il y a telle efpéce de Luxation dont on parle comme 
d’une chofe ordinaire & facile , & qui cependant 
îi’arrive, ni ne peut jamais arriver fans que les Apo¬ 
phyfes articulaires ne foient brifées. Il ne faut que 
jetter un coup d’œil fur la ftruéfure des Vertebres & 
celle de leurs articulations, pour être convaincu de 
ce que je viens d’avancer. 

Il eft un accident affez peli connu, qui a commu¬ 
nément des fuites très - fâcheufes, & qui furvient aujç 
grands & violens efforts que l’on fait quelquefois en 
portant des fardeaux trop lourds, ou en tombant, & 
qui confifte dans le décollement d’une partie des Car¬ 
tilages placés entre les corps des Vertebres : ce décolle¬ 
ment ne peut fe faire fans la rupture des petits Vaifîeaux 
fanguins, qui vont de l’Os aux Cartilages ; de-là fuit 
un épanchement de Sucs], qui bien-tdt fe corrompent 
§ç donnent lieu à des Caries fort dangereufes. 
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CHAPITRE XXIII. 

Des Vertehres du Col j du Dos Ô" des Lomhes, 
> 

N^OüS avons dit ci-defTus qu’il y avoît fept Ver¬ 
tébrés au Col : il arrive fort rarement qu’on en 

trouve ou moins ou davantage ; quelquefois cepen¬ 
dant il n’y en a que fix , & pour l’ordinaire , on trou¬ 
ve alors treize Vertebres au Dos & treize Côtes ; quel¬ 
quefois auffi il y en a huit ; & dans ce cas, il eil or¬ 
dinaire de ne rencontrer qu’onze Vertebres au Dos & 
onze Côtes feulement : il eft bien vrai que quelque¬ 
fois le Dos n’a qu’onze Vertèbres, fans que le Col 
en ait huit. ; 

La Première Vertebre du Col s’appelle Aîtas , parce îLa premiers 

que la Tête, que l’on appelle le Ciel du petit mon- Vertebre du 
de , eft immédiatement foutenue par cette première 
Wrtebre , comme les Poètes ont dit que le Ciel du 
grand Monde étoit appuyé fur le Mont Altas, &c. 

Cette Vertebre eft bien différente de toutes les au¬ 
tres ; elle n’a point de corps & n’eft, à proprement par¬ 
ler, qu’un cercle olTeux. 

Dans l’endroit où les autres Vertebres ont leur corps 
celle-ci a une fofte aflêz profonde qui reçoit une émi¬ 
nence de la fécondé Vertebre, que l’on appelle Té- 
minence Odontoïde ; dans le fonds de cette foffe il y 
a une petite Cavité articulaire , couverte d’un Carti¬ 
lage, laquelle s’unit avec une pareille Facette articu¬ 
laire de l’Apophyfe Odontoïde ; de maniéré que ces 
deux parties peuvent, fans peine, gliifer l’une fur 
l’autre en tournant ; à l’entrée de la même Foffe , on 
voit fur les deuxe ôtés , deux petites Tubérofités, auf- 
quelles s’attachent les deux extrémités d’un Ligament 
épais, fort, un peu applati, dont l’ufage eft de main¬ 
tenir l’Apophyfe Odontoïde dans laFoflè delà premiè¬ 
re Vertebre , & de l’empêcher dans les différens mou- 
vemens de la Tête & du Col, de faire la moindre com-^ 
preftion fur le commencement de la Moelle épiniere. 

Aux deux côtés de la Foffe dont je viens de parler ^ 
font placées deux grolTes^niaftes offeufes, qui femblent: 

H iiij 



Anatomie C^ïB.rRC. î. P. Ch. XXÎIÎ. 
tenir la place du corps, ou pour mieux dire, il fembld 
que le corps ait été coupé en deux portions, & que 
ces deux portions ayent été placées fur les côtés de la 
Vertebre l'or la Face fupérieure de chacune de ces 
Malles latérales, porte une Cavité oblongue, à peu- 
prés ovale , & qui, par fa forme & fa profondeur , 
répond exadement à la figure & à la faillie des Con- 
diles de l’Os Occipital, lefquels Condiles y font reçus 
Sc articulés : au-dellous de la partie latérale & pofié- 
rieure de ces Cavités , il y a une gouttière alTez pro¬ 
fonde , qui va horifontalement & en faifant un petit- 
eontour, de dehors en dedans, ou, ce qui revient au 
même, du trou qui perce la bafe de l’Apophyfe tranf* 
verfe, jufqu’à l’extrémité poftérieure de la Folfe ar¬ 
ticulaire : à la place cette gouttière , on trouve quel¬ 
quefois un Canal entier , dans lequel, ainfi que dans 
la gouttière quand elle exifte , font renfermés l’Ar- 
tere Vertébrale, le Nerf de la première paire cervi¬ 
cale , ou celui que M. Winllow regarde comme le 
Nerf de la dixiéme paire du Cerveau , & qu’il appelle 
Nerf fous-Occipital. 

A la Face intérieure de chacune de ces Ma'^iïès la¬ 
térales , diredement au-delTus des Folfes articulaires 
fupérieures, il y a une autre Face articulaire, cou¬ 
verte d’un Cartilage, laquelle eft irrégulièrement aiv 
rondie & afiez fuperficielle , elle reçoit l’Apophyfe 
articulaire fupérieure de la fécondé Vertebre ; de ma¬ 
niéré que l’Atlas a cela de particulier, qu’il reçoit par 
en haut, l’Os Occipital, & par en bas, la fécondé 
Vertebre, fans être reçu lui-même ; au lieu que cha?. 
que autre Vertebre reçoit celle qui lui ell: fupérieure, 
Sc eft reçue dans celle qui la fuit. 

Les Apophyfes tranfverfes font percées à leur bafe ; 
î’Artere vertébrale palTe par le trou qu’on y obferve, 
elles fe terminent par un Tubercule inégal ; ces Apo- 
phyfès ne font pas fort longues, & font cependant 
beaucoup de faillie fur les cotés, ce qui vient de ce 
que la première Vertebre a plus d’étendue & de lar¬ 
geur que les füivantes. 

îl n’y a point d’Apophyfe épineufe : à fa place, il y a 
de chaque côté un petit Tubercule, ou bien une 
petite FolTètte qui fervent pour l’attache des Mufcles<, 

Au milieu de la partie antérieure il y a une petite 
éminence pointue , à laquelle s’attache le Tendon 
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"Su Mufcle , appelle le long antérieui* du Col. 

On fent bien pourquoi il n’y a point d’Apophyle 
^pineufe à la première Vertebre du Col; cette Apo- 
phyfe auroit beaucoup gêné les mouvemens de rotation. 

Le trou de cette Vertebre eft arrondi & bien plus 
grand que celui de toutes les Vertebres luivantes. 

La fubftance dont l’Atlas eft forme n a rien de par¬ 
ticulier, elle eft femblable à celle de toutes les autres 
V ertebres. 

L’Atlas eft articulé par une double arthrodie avec 
rOccipital ; il l’eft de même avec la fécondé Vertè¬ 
bre du Col. Nous avons fait obferver ci-deiTus^ la 
diftérence qu’il y a entre les Apophyles articulaires 
fupérieures & les inférieures : la difpofition des Con- 
diles de l’Occipital & des Cavités delà première Ver¬ 
tebre , eft telle que les mouvemens de flexion & celui 
d’extenfion de la Tête fe font librement, &avec ai- 
fance, au lieu que les mouvemens de côté font extrême¬ 
ment bornés ; il fe peut cependant faire une petite fle¬ 
xion & une petite extenfion latérale. 

La diflocation de la Tête & de la première Verte¬ 
bre eft fort dangereufe, pour ne pas dire abbolument 
mortelle, à caufe de la comprefflon que fouffre alors 
îa Moelle de l’Epine : la Tête du bleffé tombe alors 
fur la poitrine , il ne peut ni parler ni avaler , & il 
meurt en fort peu de tems : heureufement qu li faut 
un eftbrt violent pour produire cette Luxation , 8c 
qu’à caufe de cela elle arrive rarement ; fouvent même 
quand on croit que c’eft la tête qui eft luxée, on fe 
trompe : la Luxation ne s’étant faite que de la pre¬ 
mière Vertebre fur la fécondé. 

La fécondé Vertebre du Col mérite aufti d’être con- fecondâ 
lîdérée en particulier ; on l’appelle l’Eftieu , Axis, Vertebre àm 
parce que la première Vertebre tourne autour de IA- Col. 
pophyfe Odontoïde de cette fécondé , a peu-près com¬ 
me une roue tourne autour de fon eftieu. 

Le corps de cette Vertebre eft long 8c fort, mais il 
eft un peu moins gros que celui des deux Vertebres 
fui vantes ; la furface inférieure du corps eft à peu-près 
carrée & un peu convexe ; en devant, le corps porte 
une alfez grolfe boffe , & fon voit à la face fiipérieure 
une Apophyfe confldérabie, qui ne reffernWe pas mal 
à une groflè Dent Canine , ce qui lui a fait donner 
le nom d’Apo.phyfe Odonîoi'dM ■ cette Apo-?. 
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phyfe eft inégal & marqué principalement de deuxFa-^ 
certes inclinées, auxquelles font attachées les Fibres 
d’un très-gror ligament, qui va de l’autre part s’atta¬ 
cher à l’Occipital, près du bord du grand trou oval ; 
il y a fur le devant une Facette articulaire un peu con¬ 
vexe ; c’eft celle qui fe rencontre avec la petite Ca¬ 
vité articulaire , que nous avons obfervée dans le 
fond de la FolTè de la première Vertèbre : à la 
partie poftérieure, l’Apophyfe eù. arrondie, liffe & 
couverte d’une couche cartiiagineufe ,'légère & min¬ 
ce , ce qui eft fait afin de permettre à l’Apophyfe 
Odontoïde de gliffer plus aifément fur le Ligament 
qui la bride & l’arrête dans la Foife de la première 
Vertebre du Col. 

Aux deux côtés de l’Apophyfe Odontoïde , à la 
Face fupérieure du Corps, on voit deux Facettes ar¬ 
ticulaires arrondies, un peu convexes, couvertes d’un 
Cartilage & un peu inclinées en dehors ; ce font les 
deux Facettes qui font reçûes dans les Apophyfes ar¬ 
ticulaires inférieures de la première Vertebre, 

Les Apophyfes articulaires inférieures font petites, 
obliques, & ne fe trouvent point fur la même ligne 
que les articulaires d’en haut, elles font bien plus en 
arriéré. 

L’Apophyfe épineufe eft extrêmement grofie, épaif» 
fe, failiante, fourchue à fon extrémité , tranchante 
par en haut, large par en bas, & creufe à cet endroit» 

Les Apophyfes tranfverfes font fort peu faillantes, 
un peu inclinées de haut en bas, terminées à leur ex¬ 
trémité par un petit Tubercule arrondi, & percées à 
leur bafe, ainfî que celles de la première Vertebre; 
mais il y a cette différence, que le trou de la fécondé 
V'^ertebre va , en faifant un coude de dedans en dehors , 
ce qui fait que fes deux orifices ne fe répondent pas ; 
i’un , fçavoir l’inférieur , regardant en bas ; l’autre , 
fçavoir, le fupérieur , s’ouvrant fur le côté. 

Le grand trou n’eft pas fi confidérable que celui de 
la première Vertebre ; il eft de plus à peu-près trian¬ 
gulaire. 

On connoît par tout ce qui a été dit ci-deftûs, la 
maniéré dont cette Vertebre s’articule avec la pre¬ 
mière & la troifiéme des Vertébrés du Col. Il eft bon 
de rappeller ici ,. qu’il y a un Ligament d’une force 
& d’une épaiffeur extraordinaire, qui embraffe l’ex- 
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Itémltc de rApophyfe Odontoïde, en s’y attachant, ' 
6c qui va s’inférer au-près du bord de l’Occipital : dans 
les mouvemens demi-circulaires de la Tete , mouve- 
mens qui s’exécutent fur la fécondé Vertebre & au¬ 
tour de i’Apophyfe Odontoïde , le Ligament dont je 
parie ici eft un peu tors ; ce Ligament^ eft le plus fort 
lien qui arrête la Tête à la coiomne épiniere : il y a 
encore une Gaine ligamenteufe , faite en forme d en¬ 
tonnoir , qui s’attache d’une part à 1 Occipital, au¬ 
tour du trou ovale, & de l’autre a la patrie interne 
du Canal formé par les premières Vertebres, & qui 
fert non-feulement à lier les Vertebres entr’elies, mais 
encore à défendre le commencement àe la Moelle 
épiniere des injures du dehors ; les articulations du 
corps de la fécondé Vertebre avec celui de la troifiéme 
8c des Apophyfes articulaires, entr’elies n’ont rien de 
particulier. 

La Luxation des deux premières Vertebres eft mor4 
telle. 

Riolan dit avoir vu un Soldat qui avoit les deux 
premières Vertèbres du Col enkilofees, & qui pour¬ 
tant n’avoit pas laiffé pendant fa vie de mouvoir la 
Tête aufti librement qu’aucune autre perfonne, mais 
quand la première eft enkilofée avec la Crâne , ou 
ne peut fléchir ni étendre la Tête. 

M. Peut dit dans fon Traité des maladies des Os y 
qu’il a obfèrvé que dans prefqiie tous les pendus , la 
première Vertebre du Col étoit entièrement leparée 
de la fécondé , & que c’eft peut-être cette féparation 
qui eft la principale caufe de leur mort : cette meme 
réparation ne peut guère arriver que par la rupture 
ou la forte diftention du ligament tranfverfal de la 
première Vertebre du Col. Jl eft important d obfer- 
ver que ce même ligament fe rompt quelquefois chez 
les enfans que l’on fouléve de terre , en leur mettant 
une main fur la Tête, & l’autre fous le Menton; ce 
que l’on appelle faire voir à rEnfant fon grand-fer e» Ily 
a eu plufleurs enfans qui ont fubitement perdu la vie 
par un jeu pareil. . 

Les quatre Vertebres qui fuivent la fécondé , diffe¬ 
rent peu les unes des autres, fi ce n’eft par rapport au 
volume différent de leurs corps, lefquels vont toujours 
en augmentant à mefiire que l’on deicend. Mais les 
Vertebtes du Col ont çn général piufieurs çhofes ^ 

les autres 
Vertebres di| 
Col. 
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çiîi leur font particulières, & qui coniiftent en ce que 

fo, le corps eft à peu-près carré ; il a peu de hau¬ 
teur : fa face fupérieure eft creufe , & Finféneure eft 
convexe : 

2°. L’Apophyfe épineufê eft peu inclinée , four¬ 
chue à fon extrémité & large à fa bafe. 

3°. Les Apophyfes tranfverfes font percées à leurs 
bafes pour le paftage des Arteres vertébrales ; elles 
font inclinées de haut en bas, fourchues à leur extré¬ 
mité , & leur face fupérieure eft creufée par une fort 
large gouttière. 

4°, Les Apophyfes articulaires font arrondies Sc 
f tuées obliquement, les feules V ertébrés du Col ont 
leurs Apophyfes articulaires placées de cette façon r 
celles des Vertebres du Dos, & des vertebres des Lom¬ 
bes , font perpendiculaires , & ne méritent point le 
nom è^obliques que quelques Anatomiftes leur ont don¬ 
né en général. 

5°. Le grand Trou eft à peu-près triangulaire, Sc 
plus confidérable dans les Vertebres du Col, que dans 
celles des Lombes & du Dos. 

Nota. Que Fon obferve quelquefois deux Trous à 
la bafe de chaque Apophyfe tranfverfe de la nxiéme 
Vertebre du Col. 

la feptié- feptiéme & derniere Vertebre du Col a quelque 
s«e Vertebre chofe de particulier , qu’il fera bon d’obferver : elle 

Col. porte un nom particulier , on l’appelle la Vertebre 
Frominente , Venehra Frommens ; elle diffère des au¬ 
tres Vertebres du Col, principalement en ce que Ibn 
Apophyfe épineufe eft bien plus longue , & qu’elle fe 
termine par un Tubercule arrondi , au lieu d’étre 
fourchue comme le font les autres : la face inférieure 
de fon corps eft plus applatie : fes Apophyfes tranf- 
verfes ont affez fouvent deux petits trous à leur bafe ; 
ces Apophyfes elles-mêmes, font fort longues & fort 
failiantes , ce qui vient de ce que dans les jeunes fu- 
jets il y a au bout de chacune de ces éminences une 
Epiphyfe qui groftit tantôt plus & tantôt moins ; mais 
qui quelquefois s’allonge de maniéré à tenir lieu d’une 
première vraie Côte : & bien des fujets à qui Fon a 
trouvé treize Côtes , & feulement lîx Vertebres du 
Col, n’avoient la Côte fur-abondante formée que par¬ 
le prolongement extraordinaire de FApophyfe tranf^ 
verfe de la derniere vertebre du Cpi» 
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Les Apophyfes articulaires inférieures de cette Ver¬ 

tèbre , commencent à n’etre plus lî obliques, & à ap¬ 
procher par leur difpofîtion de celle des Apophyles 
articulaires des Vertébrés du Dos. 

Les Vertébrés que Ton nomme Thorachiques ou ]_es Vert?» 
Dorfales , font pour l’ordinaire au nombre de douze : bres du Dos, 
aious avons déjà fait obferver ci-deffus, qu’il arri- 
voit quelquefois , qu’on en trouvoit onze feulement, 
S: d’autres fois treize, ce qui eft fort rare. 

Les Vertebres du Dos ont cela de propre & de par¬ 
ticulier , que leur corps eft plus gros que celui deà 
Vertebres du Col, & moindre que celui des Vertebres 
des Lombes ; ce corps eft applatti à fa face fupérieure 
de même qu’à l’inférieure, & il eft arrondi en devant ; 
les corps des deux dernieres Vertebres du Dos com¬ 
mencent à s’applattir, & à s’élargir un peu» 

Les Apophyfes épineufes de ces vertebres font lon¬ 
gues, pointues & terminées à leur pointe par une pe¬ 
tite tête plus ou moins arrondie j elles font fort in¬ 
clinées les unes fur les autres, & fe touchent prefque 
dans le milieu du Dos. Celles des deux dernieres Ver¬ 
tébrés font plus courtes , plus épailTes, moins incli¬ 
nées , & comme un peu fourchues à leur extrémité. 
La première Vertebre a fon Apophyfe épineiife plus 
droite que les fuivantes : Tulpius, dit avoir vu un Ca¬ 
davre , où toutes les Apophyfes épineufes des Ver¬ 
tèbres du Dos étoient fourchues à leur extrémité. 

Les Apophyfes tranfverfes, font plus longues & plus 
grolTes que celles des Vertebres du Col , elles font 
déjettées en dehors fort conftdérablement, & très-peu 
relevées , de bas en haut, elles fe terminent par une 
grofte tête allongée, d’une fuperficie aflez inégale : 
leur bafe eft forte , arrondie , & n’eft point percée 
comme celle des Vertebres du Col. Il y a vers leur 
extrémité une Cavité fuperficielle , placée autant à 
la face fupérieure qu’à l’antérieure , laquelle eft cou¬ 
verte d’un cartilage , & reçoit une petite éminence 
articulaire , que l’on trouve au bord inférieur de cha¬ 
que côte , vers fon extrémité poftérieure : obfervez 
que les deux dernieres Vertebres du Dos ont leurs 
Apophyfes tranfverfes fort petites, bien plus rame¬ 
nées en devant, fort inégales ; & qu’enfin elles n’ont 
point de cavité articulaire. Si l’on demande la raifon 
pour laquelle les Apophyfes tranfverfes ont été rejet- 
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tées fi fort en arriéré dans les Vertebres du Dos, il 
eft aifé de répondre que cela a été fait pour augmen-^ 
ter la capacité de la poitrine, & îiiettre le Cœur & les 
Poumons plus à leur aife. 

Les Apophyfes articulaires, taiit füpérieures qu’in¬ 
férieures , font petites, flattes, & fituées perpendicu¬ 
lairement, & leur face eft dans une direâion tranfverfeé 

Le grand trou eft prefqiie rond. Enfin , à la partie 
poftérietire de chaque corps, il y a deux petites Fa- 
cettes Cartilagineufes , i’une au bord fupérieur , Si. 
l’autre au bord inférieur ; celle du bord inférieur fe 
rencontre avec la Facette articulaire du bord fupé¬ 
rieur de la Vertebre ftiivante, & par cette rencontre 
il fe forme une Cavité qui loge l’extrémité de chaque 
Côte. Cette Cavité fe trouve tout entière fur chaque 
côté des deux dernieres Vertebres du Dos , la même 
chofe s’obferve aiifli à la première Vertebre Thora- 
chique. 

M. Poupart, rapporte qu*ayant ouvert le Cadavre 
d’un particulier, âgé de cent ans , il trouva que les 
neuf Vertebres inférieures du Dos , ne compofoient 
qu’un feul Os ; les Cartilages s’étant tous oftifiés dans 
les intervalles : mais outre les iApophyfes tranfverfes 
ordinaires ,.îi y en avoit , dit-il , encore d’autres en 
devant, à chaque côté , fur l’articulation de chaque 
Vertèbre : celles du côté droit étoient plus groftes , 
arrondies, & couvertes d’une matière olfeufe, d’ün beau 
blanc qui s’y étoît nouvellement attaché. Et il fem- 
bloit qu’il avoit coulé de la même matière entre cha¬ 
cune des Apophyfes pour les lier enfemble ; cel¬ 
les du côté gauche étoient beaucoup moins longues 
Sc refTembloient à un Mammelon, qui commenqoit à 
fe couvrir aufli de la même matière blanche : c’eft 
ainfi , continue cet Académicien, qu’un vieil arbre 
prend quelquefois un nouvel accroiffement , & que 
fon bois féché , fe couvre d’une nouvelle écorce & 
poiifte de nouvelles branches qui ne laiffent pas de 
vivre long-tems. 

Quand par une caufe intérieure ou extérieure rÊ- 
pine fe courbe en devant ou en arriéré, ou fe jette 
fur l’un ou l’autre côté , il fe fait une bofte , que l’on 
tente en vain de guérir, quand elle eft parfaitement 
formée ; & tous les procédés des Charlatans ne pen- 
,vent fervir qu’à augmenter le mai ^ ou bien à donneîS 
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fsaifTailce à d’autres maux plus fâchêux éncorê. Il eft 
vrai que quand on commence à s’appercevoir que TE-* 
pine fe courbe , on peut y mettre ordre par des corps 
baleinés , artiftement faits, &c. & par Pufage des re^^ 
médes appropriés. On obferve dans prefque tous les 
bofllis , que les corps des Vertebres , à l’endroit de 
la courbure font applattis , & que les Cartilages y 
font très-minces : fouvent même ces Cartilages font 
parfaitement oflifiés, & plulîeurs Vertebres réunies en 
une feule maife offeufe. 

Au-delTous des Vertebres du Dos , font placées les les Verte- 
Vertebres Lombaires , qui font pour l’ordinaire au bres des 
nombre de cinq. On en a quelquefois trouvé lix, mais Lombes, 
cela eJl: fort rare. 

Ce font les Vertèbres les plus amples de toutes cel¬ 
les qui compofent l’Epine ; & les Cartilages qui les 
féparent, font bien plus épais que ceux qui le ‘trouvent 
entre les Vertèbres du Col & du Dos, Les caraâeres 
qui les diftinguent particulièrement, font d’avoir les 
corps grands, applattis en haut, en bas d’une forme 
ovale ; la derniere des Vertebres des Lombes , a cela 
de remarquable , que la partie antérieure de fon corps 
efî: bien plus épaiile que la poftérieure. 

Les Apophyfes épineufes des Vertèbres Lombaires^ 
font applaties fur les côtés , épailîès & arrondies à leur 
extrémité : la première & la^derniere des Vertebres, ont 
l’Apophyfe épineufe plus courte que les autres. |I1 faut 
encore obferver , que ces Apophyfes ne font point 
ânclinées, ce qui fait qu’elles laiffent entre-elles des 
efpaces aifez confîdérables ; cette diredion favorife 
ie mouvement de l’Epine. 

Les Apophyfes tranfverfes font applatties , longues „ 
grêles , & placées diredement fur les côtés, fans être 
ramenées en arriéré , comme celles des Vertebres 
du Dos. Dans la première Vertebre lombaire , ces 
Apophyfes font plus courtes ; la chofe eft de même 
dans la derniere ; la feule différence qu’il y ait, con- 
lifte en ce que celles de la derniere font plus épaiffes. 

V Les Apophyfes obliques ou articulaires , méritent 
une attention particulière : les fupérieures font gref¬ 
fes , faillantes , placées perpendiculairement comme 
celles du Dos ; mais creufes, pour recevoir les Apo¬ 
phyfes articulaires defcendantes ; celles-ci font plus . 
rapprochées l’une de l’autre ^ meins groifes que ks 
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fupéfieures , 8c arrondies dans leur longueur ^ îeuf 
convexité efr couverte d’un cartilage articulaire ; el¬ 
les le meuvent un peu fur les côtés en tournant dans 
les Cavités des Apophyfes articulaires fiipérieures. 

Le grarid Trou ^ de même que les Echancrures 
latérales font très - conlîdérables, L’Articulation des 
Vertebres Lombaires entre elles, favorife beaucoup 
les différens mouveméns de rEpine, qui foftt bien 
plus fenlîbles ici que dans le relie de la colomne 
épiniere : au relie, quoique les mouvemens de cette 
colomne foient en général allez fenlibles , cepen- 
.dant celui de quelque Vertebre en particulier ^ eft 
fort petit, & quand nous tournons le Col ou le Tronc 
liir les côtés , cela s’opère par une petite torlion gra¬ 
duée de tous les Cartilages intervertébrales, & un pe¬ 
tit mouvement latéral des Apophyfes articulaires les 
unes fur les autres. Quand nous ployons le Corps en 
devant, alors la partie antérieure des Cartilages eft 
comprimée , comme écrafée , ce qui fait que les bords 
des Vertebres s’approchent l’un de l’autre : dans ce 
même tems , les Apophyles articulaires inférieures 
giillent de bas en haut lur les fiipérieures , & de-là 
l’intervalle qui fe trouve entre les Epines eft augmentée 

Quant à ces faifeurs de tours qui plient leur Corps 
en tant de façons différentes , on Içait bien qu’ils y ont 
été accoutumés dès l’enfance , c’eft-à-dire , dans un 
tems où les Cartilages intervertébrales, de même que 
les ligamens de l’Epine peuvent prêter & s’allonger 
fans le rompre , & les Apophyfes articulaires, ainlî que 
les Corps, font encore tendres, mois & fufceptibles de 
compreftion comme des cartilages : fur quoi Riolan 
rapporte, que dans deux danfeurs de corde âgés de plus 
de vingt ans, dont il dilféqua. les Cadavres, il avoifi 
obfervé que les Epiphylès n’étoient pas encore deve¬ 
nues Apophyfes. 

Dans le Journal des Sçavans de l’année idp3. on 
lit la defcription du Tronc d’un Squelette, dans le¬ 
quel rOs Sacrum ^ celui des Illes , les cinq Vertebres 
des Lombes , & dix de celles du Dos, toutes les Apo¬ 
phyfes articulaires , les Côtes qui font articulées avec 
les Vertebres , & la plûpart des Apophyfes tranfver- 
fes des Vertebres des Lombes, étoient anchilofés en¬ 
tre eux , de maniéré qu’ils ne formoient enfemble 
fiu’un feul O?* 
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Nôus avons déjà fait obfêrvef ci-deffii§ ^ qidil ne 

|)ouvoit Te faite de luxation complette des Vettebtes 
de devant en attiere ^ ni d’arriere en avant, fans qu’il 
^ ait frâuîufe & que la mort s’en fliive promptement 5 

il n’en eft pas de même fur les Côtés, où par un très- 
Violent effort, il peut arriver quelquefois que les Apo- 
phyfes articulaires fe luxeront entièrement* 

CHAPITRE XXIV*^ 

Bê tOs Sacrum & Coccîx^ 
' s L*Os Sacrum eft un grand Os triangulaire fur îê« 

quel toute la colomne épiniere eft appuyée 8c 
fôutenuë î on a dit que le nom de Sacrum ^ c’eft-à- 
dire, facré ^ lui avoit été donné ^ parce qu’il foutient 
les parties génitales qui font facrées î cela ne me pa- 
roît pas trop vraifemblable ^ car il n’eft pas vrai que 
les parties génitales foient appuyées fur cet Os î il eft 
encore moins raifbnnable de croire que ce nom lui 
vienne de ce que cet Os étôit runique qUe les Anciens 
offriffent à leurs Dieux en Sacrifices* 

Peut-être J fans aller chercher lî loin^ cela viént-il 
de ce que les Grecs ^ de même que tous les Orientaux ^ 
appelloient Sacré, ce qui étoit exceffivement grand 
dans fon efpéce ; or en regardant l’Os Sacrum com¬ 
me une Vertebre ; c’eft la plus grande de toutes ^ c’eft 
la Vertebre facrée ou l’Os Sacrum* 

On dit que cet Os eft compofé de quatre ou cîn(| 
portions que l’on appelle fauffes Vertebres, mais cela 
n’a lieu que dans les Enfans ; dans les Adultes ^ cet Os 
n’eft que d’une feule pièce* 

Sa figure eft triangulaire ^ & fort y conlîdère deux 
Faep , trois angles & trois bords î il eft placé au bas 
de l’Epine à la partie poftériéure du baffm, entre les 
deux Os innommés entre lefquels il eft retenu fixe m 
immobile* 

Des deux Faces du Sacrum ^ Pune eft interne 8è 
l’autre externe ; la première eft creufe ^ affez égale 8C 
préfente de chaque côté une rangée de quatre ou cinq 
grands trous» par lefquels palTent ks Nerfs s quergit 

i# I 
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nomme Sacrés, & qui font les plus gros de toute ÎH 
machine i ces trous ont été placés en devant dans le 
Sacrum ; au lieu que dans le refte de la colomne épi¬ 
nière ) ils font fîtués fur le côté ; mais il n’étoit pas 
poffibîe de fuivre ici la meme difpoiition ^ à caufe de 
î’union de TOs facré avec les Os des îles ^ qui fe fait 
par les parties latérales du premier de ces Os ; le nom¬ 
bre de ces trous eft pour l’ordinare de quatre ; ce qui 
arrive 5 quand dans Tenfance, l’Os lacré eftcompofé 
de cinq pièces ; quand il l’eft de £x ( ce qui arrive 
quelquefois ) il y a cinq trous. On obferve une légère 
différence entre les trous fùpérieurs & les inférieurs ; 
entre les trous d’un côté & ceux du côté oppofé s’é¬ 
lèvent des lignes plus ou moins inégales, & qui vont 
tranfverfalement d’un trou à l’autre ; ces lignes font fai» 
tçs par l’offification des Cartilages, qui dans l’enfance 
féparoient les différentes pièces du Sacrum. 

La Face poftérieure eft convexe & fort inégale; on 
appercoit dans fon milieu trois ou quatre Apophyfes 
placées fur la même ligne les unes au-deflus des autres ; 
ce font les Apophyfes épineufes des Vertébrés dont 
rOs Sacrum eft formé : la première de ces éminences 
eft affez faillante, les deux autres font plus courtes ; 
rOs Sacrum étant compofé de cinq portions, il de- 
vroit y avoir cinq Apophyfes épineufes, mais celles 
qui répondent aux deux dernieres portions, font ex¬ 
trêmement petites & comme partagées en deux Tuber¬ 
cules féparés l’un de l’autre par une grande échan¬ 
crure , qui fe voit vers la pointe de l’Os à fa Fac« 
externe : il y a à la partie fupérieure de la même 
Face deux Apophyfes articulaires montantes, fépa- 
rées aufti l’une de l’autre par une large échancrure ; 
elles reçoivent les éminences articulaires inférieures 
de la derniere des Vertebres des Lombes, avec lef- 

^quelles elles s’articulent comme les Apophyfes arti-^ 
iculaires des autres Vertebres des Lombes le font entre 
elles ; aufti ces Apophyfes articulaires de l’Os Sacrum 
font-elles parfaitement femblables aux articulaires fu- 
périeures des autres Vertebres lombaires : il j a. aufti 
à cette Face une rangée de trous de chaque coté , lef- 

,quels répondent aux trous antérieurs par leur nombre 
& par leur fîtuation , ils en différent cependant en ce 
qu’ils font plus petits, & que dans le Cadavre ils font 
pour la plus grande partie bpuçhés par des Liganiens» 
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k ne iaiffenf pâiïer que de très-petits filets de Nerfs f 
ïi y a auffi des lignes tranfverfes à cette Face, qui 
font faites par rendurcifiement des Cartilages qui fe 
trouvent fur les Apophyfes articulaires des Vertébrés 
de rOs Sacrum ; enfin aux deux côtés de. la partie fu« 
périeure de cette Face, on voit deux Folles profondes 
Sc irrégulières. 

Les trois côtés du Sacrum font, l’un à la partie fu- 
périeure, il eft comme la bafe du triangle, & placé 
horifontalement ; les deux autres vont obliquement 
fe rendre à la pointe du même Os. Au milieu du 
bord ou côtéfupérieur, efi une Face articulaire, ova¬ 
le , large ; ced par fon moyen que le corps de la 
derniere Vertebre des Lombes , efi; uni à l’Os Sacrum : 
il eif bon d’obferver que la Face inférieure de cette 
derniere Vertebre des Lombes efi: plus large que celle 
de rÔs Sacrum dont nous parlons, elles sfimilTent ce¬ 
pendant fort bien enfembie, parce que le Cartilage 
qui fe trouve entr’elle va toujours en fe rétréciflànt â 
mefure qu’il approche de i’O's Sacrum : fur les côtés 
de cette Face font deux gros prolongemeiis olîèux^ 
fort épais, qui tiennent lieu des Apophyfes tranfverfes, 
<& qui font arrondis en devant pour former une partie 
de l’ouverture du petit baflin; leur bord efi tranchan't 

inégal en arriéré. 
A la partie fupérieure de chacun des autres côtés, 

il faut remarquer une Face articulaire , large 6c plus 
longue encore ; on l’appelle Sigmoïde à caufe d’une 
forte de reffemblance que l’on prétend qu’elle a avec le 
Sigma des Grecs : le nom de Semi-lunaire me paroît 
lui convenir beaucoup mieux ; le refie des bords la¬ 
téraux efi'raboteux & n’a rien de bien digne de re¬ 
marque ; il en efi de,même dés deux angles fupérieurs 
qui n’ont rien de remarquable. 

Le feul angle inférieur que l’on appelle auffi la 
pointe du Sacrum, porte, une petite Facette articu** 
culaire , par le moyen de laquelle cet Os s’unit aü 
Coceix. 'r 

L’échancrure qui fe voit entre les deux Apophyfes 
articulaires fupérieures , mène a un Cariai triangu¬ 
laire qui s’étend tout le long de l’Os , & va en dimi¬ 
nuant toujours infenfiblement fe terminer à l’échan¬ 
crure inférieure de la Face externe : cetre derniere 
fchançrurc monte qu'elquefois bien haut, & dans ce 
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cas une partie de la Parois poftérieure du Canal man-4 
que, ce qui arrive affez fouvent aux Enfans. Ver- 
heyen dit avoir vu manquer en entier cette Parois 
poftérieure : je l’ai auiîi vu dans un Enfant nouveau 
né : ce Canal contient l’extrémité dé la queue de Che¬ 
val, de laquelle viennent les Nerfs facrés , Scc, J 

Prefque toute la fublbnce de l’Os Sacrum eft cei- 
îulaire : il n’y a à l’extérieur qu’unè lame de ma¬ 
tière compade alTez mince qui revêt le tilfu fpon- 
gieux : cette lame elle-même eft, dans certains en¬ 
droits , à la partie pofterieure fur-tout , eft, dis-je , 
criblée d’un grand nombre de petits trous par lei- 
quels palPent les VailTeaux fanguins qui vont à Pin-; 
térieur de l’Os. 

Dans un Enfant, POs Sacrum eft compofé de cinq 
ou fx pièces diftinéies, unies enfemble par des Car¬ 
tilages qui s’oflifient par la fuite : ces pièces s’appel¬ 
lent fauîîes Vertebres ; ce n’eft pas feulement par les 
corps & les éminences articulaires qu’ePies tiennent les 
unes aux autres, mais elles fe confondent encore en- 
fembie par les groftès portions ofl'eufes qui tiennent 
lieu d’Apophyfes tranfverfes. 

L’Os.Sacrum eft articulé avec la dernîere Vertèbre 
des Lombres, de la même maniéré que ces Vertèbres, 
font unies entr’elies, c’eft-à-dire, par l’intermède d’u¬ 
ne fubftance cartilagineufe, élaftique , placée entre 
le corps de la dernîere Vertebre des Lombes & la par¬ 
tie fupérieure du Sacrum , & par le moyen des Apo- 
phyfes articulaires inférieures de la dernîere Vertebre 
des Lombes & les fuperieurs de l’Os Sacrum ; ce mcr 
me Os eft articulé avec le Coceix par une Sinchon- 
drofe mobile , peu différente de celle qui unit les 
corps des Vertèbres : enfin il s’unit de chaque côté 
à POs innominé par une Sinchôndrofe immobile dans 
l’état ordinaire, mais, qui peut cependant permettre 
un petit écartement des deux Os^^ dans certains cas, 
& finguliérement dans l’accouchement, ainfi que je? 
m’en luis affuré, contre l’opinion vulgaire , par uni 
grand nombre de d’obfervations. 

Les Fradures de i’Os Sacrum Ibnt d’une auflî dan-- 
gereufe conféquence que celles des autres Vertebres,. 
& par les mêmes raifons ; voici ce qu’Hippocrate dit : 
en général de ces Fradures : «c Si là Moelle de l’E- 
»» pine devient malade en quelque forte que ce foit 
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§» pai* chute , par fluxion, d’elle-méme ou autrement, 

l’Homrne perd en même-temps l’adion des Ciiilfes 
»3 & des Jambes, que Ton touche même fans qu’il le 
M fente : la Velîie & le Ventre ne font plus leurs 
b> fondions ; de forte qu’au commencement il ne peut 

ni uriner ni décharger fon Ventre qu’en un extré- 
53 me befoin ; & lorfque la maladie efl; longue , les cx- 
î» crémens du Ventre & delà Veflie, fe déchargent 
03 d’eux-mêmes : ce qui efl; une marque infaillible que 
53 le Malade mourra dans pende tems, 33 

Voici une obfervation de M. Palfln : au mois de 
Février 1714, je fus appellé , dit M. Palfin , pour 
voir un Meunier, qui étoit tombé de fon Moulin fur 
le dos, fur un terrein fort pierreux & inégal, fans 
qu’il y eût Fradure ni diflocation aux Vertbres, non 
plus qu’aux Os des hanches, mais par la feule con- 
tufion & la violente fecoulTe que fouffritla Moelle de 
PKpine dans cette chute , ce bleffé fut attaqué de tous 
les fymptômes ci-defliis énoncés, & enfuite de morti¬ 
fication des chairs mêmes, qui fe trouvoient com.pri- 
mées parles Os, & cet homme mourut un mois ou 
environ après fa chute. 

La Carie qui attaque l’Os Sacrum , fait en peu de 
tems de grands progrès, ce qui vient de ce que cet 
Os efl: prefqu’entiérement fpongieux. 

L’Os qu’on appelle Coceix eft fufpendu à Pextré- 
mité de i’Os Sacrum ; on lui a donné ce nom , ou 
parce qu’il reflemble, tant bien que mial au bec d’un 
Coucou, ou parce qu’il efl: comme la queue de l’E¬ 
pine. 

Sa figure efl triangulaire, mais elle varie flnguîié- 
ment, de même que le volume de i’Os dans difiérens 
fujets : quelquefois le coecix eft étroit & allongé, d’au¬ 
tres fois il eft large & court, quelquefois fort pet^t, 8c 
d’autres fois alTez confidérabie. 

La Face interne de ce petit Os eft afîèz égaie , & fî 
vous en exceptez quelques lignes tranrveries afièz fu- 
perficielles, elle n’a rien de bien remarquable : fa Fa¬ 
ce externe ou poftérieure eft fort inégale, 

La baie du Coceix eft en haut & ia pointe en bas ; 
Sc un peu en devant ; cette pointe porte quelques iné¬ 
galités : la bafe préfente une petite Face articulaire 
ovale, par le moyen de laquelle le Coceix eft arti¬ 
culé avec ia pointe du Sacrum ; les, côtés de cet Os. 

î “i 
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font partagés comme en trois ou quatre fêlions, pat 
deux ou trois folTettes, 

La Subllance du Coccix eft fort tendre , toute cel¬ 
lulaire à rintérieur , & recouverte au dehors d\ine 
lame fort mince de matière compare; dans le Fœtus 
§c les Enfans, le Coccix efl tout à fait cartilagineux ; 
ëc quant il vient à s’oflifier, il fe forme trois, ou quel¬ 
quefois quatre petits Os qui relient unis par des Car¬ 
tilages, dont roffification fe fait aulTi par la fuite, en 
conféquence de quoi l’Os Coccix n’ell que d’une feule 
pièce dans les Adultes. 

Il n’y a point de Canal à la partie j)o{lérieure de 
cet Os, comme nous en avons obferveun dans VOs 
Sacrum. 

Le Coccix efl articulé avec la pointe de l’Os Sa¬ 
crum par une Sinchondrofe fort lâche , & qui per¬ 
met à cet Os de fe porter avec aifance en arriéré, 
ainfi qu’il arrive aax Femmes , lors de l’accouche¬ 
ment; c’étoit fans doute pour faciliter ce mouvement: 
que la nature a placé le Coccix chez les Femmes, un 
peu plus en arriéré que chez les Hommes ; quant à la 
raifon pour laquelle le Coccix eft toujours rame¬ 
né plus ou moins en devant chez les uns comme 
chez les autres , il eft clair que cela a été fait 
pour empêcher qu’on n’en foit incommodé en s’af- 
fcyant. 

L’ufage du Coccix eft de foutenir l’extrémité de l’in- 
teftin redum : il a des Mufcles qui peuvent lui faire 
faire un petit mouvement ; nous en ferons rexpofition 
par la fuite. 

La plus grande parties des Accoucheurs An¬ 
ciens ont cru que le Coccix pouvoir quelquefois for¬ 
mer obftacle à l’accouchement, en fe portant en ar¬ 
riéré avec trop de difficulté : dans cette idée, plii- 
fteurs Sages-Femmes le repouftent ou font effort pour 
le repoufler en arriéré ; & cela quelquefois avec tant 
de violence, qu’il s’enfuit de très-fâcheux accidens, 
M, de la Motte, Chirurgien & Accoucheur, d’un très- 
grand mérite, penfe que jamais le Coccix ne fait ob¬ 
ftacle à la for tie de l’Enfant, & qu’on ne doit ajouter 
aucune foi à tout ce qu’on a dit & écrit là-defliis. Je 
ne fuis pas encore bien perfuadé de la vérité du fen- 
îiment de M. de la Motte. 

Quand le Coccix eft fraduré ou difloqué , il faut 
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ïe relever avec le doigt indice delà main droite, oint 
d’huile & introduit dans l’Anus ; & l’on appuie les 
doigts de l’autre main pour agencer & réduire les pe¬ 
tites pièces d’Os. 

A l’égard de la diflocation du Coccix, M, Petit,’ 
dans fon traité des Maladies des Os, remarque que 
ce n’eft pas‘une véritable diflocation , parce que la 
jonâion de cet Os n’eft faite que par un Cartilage qui 
colle les pièces enfemble ; de forte qu’il eft rare que 
ces parties fe luxent parfaitement y à moins que d’é- 
tre tout-à-fait décolées ; & fans cela, ce que l’on prend 
pour Luxation, n’eft qu’un renverfement contre na¬ 
ture , en dehors, ou un enfoncement trop fort du Coc¬ 
cix , en dedans. 

C’eft le prolongement du Coccix qui fait la queuë 
des quadrupèdes ; il arrive quelquefois que dans l’Hom¬ 
me, ce Coccix fe prolonge aufïi de façon à former 
une queuë. Diemerbroek rapporte avoir vu un Enfant 
nouveau né qui avoit une queuë d’une demi-aune de 
long. Harvée raconte qu’il a oui dire à un de fes 
amis, revenu des Indes Orientales, qu’il y a des Hom¬ 
mes dans ce pays-là qui ont des queues de la longueur 
d’un pied : ceux qui prétendent que ces Hommes ne 
font que des efpéces de gros Singes, que l’on trouve farticulierement dans l’ifle de Bornéo & dans l’Ifls 

’ormofa, font, à ce qu’on dit, démentis par d® 
nouvelles obfervations. 

———————majiiiiiiB ■—M————wpy 

CHAPITRE XXV. 

De la Poitrine & du Sternum» 

CEtte ample Cavité qui efl: lîtuée immédiateftienf 
au-deiïbus du Col , s’appelle le Thorax ou la 

J^oitrine : elle eft bornée à fa partie poftérieure par les 
Vertèbres du Dos, les Côtes forment fes parties laté¬ 
rales ; le Sternum la termine en devant, & les Clavi¬ 
cules par en haut, 

La Poitrine de l’Homme eft plus applatie en devant 
qu’aux autres animaux , ce qui lui donne une taille 
plus belle & plus avantageufe: k Cavité du Thoraj^, 

I iüi 
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çft beaucoup élargie par en bas, & infenfiblement ré-^ 
^récje à Ta partie fupérieure ; elle eft en arriéré divi- 
fée comme en deux loges par la faillie que fait la 
çolomne de l’Epine ; fa forme approche allez de celle 
d’une hotte, & n’en diffère qu’en ce que la partie po« 
llérieure de la Poitrine n’eft pas applatie \ mais un peu 
çave en dedans. 

La Poitrine des Femmes eft pour l’ordinaire plus 
large & plus élevée que celle cies Hommes ; pour 
que la Poitrine foit belle & bienfaite, on exige qu’elle 
ait une élévation marquée, & qu’elle foit un peu ai- 
rpndie en devant & rétrécie par en bas. 

Dans le Cadavre, la Poitrine paroît bien plus large 
en haut qu’en bas, ce qui vient de la Clavicule & de 
l’Qmoplatte , qui y font placées & couvertes d’un 
grand nombre de Mufçles. Comme nous avons déjà 
fait l’expolition des Vertebres Thorachiques, il ne nous 
refte plus qu’à décrire le Sternum & les Côtes ; je 
commencerai par le Sternum, parce que c’eft la prin-^ 
çipale pièce delà Poitrine du Squelette. 

Sternum ou l’Os de la Poitrine, eft un Os long* 
çompofé de plufteurs portions, placé à la partie an¬ 
térieure de la Poitrine, entre les extrémités cartila- 
gineufes des Cotes fupérieures, vulgairement appelle es 
vraies Côtes. 

Dans les Adultes, le Sternum eft pour l’ardînaire 
compofé de trois portions, l’une fupérieure, l’autre 
moyenne, & la troifiéme inférieure, cartilagineufe 
pour la plus grande partie ; & que l’on appelle, à 
Caufe de cela, le Cartilage Xiphoïde. 

La première pièce ou la portion fupérieure du Ster¬ 
num eft-large, courte & épaiffe; elle a à peu-près la 
forme triangulaire ; fa face externe eft un peu con¬ 
vexe, & l’on voit vers le haut de cette Face, deux 
petits Tubercules qui fervent pour l’infertion d’une 
partie des Mufeles Sterno-Maftoidiens : la Face in¬ 
terne eft unie & fort légèrement concave , le bord 
(iipérieur eft échancré & arrondi ; l’Echancrure eft ap- 
çeliée par quelques-uns, la Fourchette ; ce bord peut 
etre regardé comme la bafe de cette première pièce ; 
les deux bords latéraux ont chacun à leur partie fu¬ 
périeure , une longue Facette cartilagineufe , à la¬ 
quelle eft foudé le Cartilage de la première des Ca-n 

I au bas de çç meme bord eft une autre petite 
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ê€tte artîciiîaîre , qui fe rencontrant avec ime par- 
reiije de la fécondé portion du Sternum , forme une 
logette pour l’extrémité du Cartilage de la fécondé 
des Cotes : les trois angles font tronqués, l’inférieur 
plus que les deux autres; on voit une large Face ar¬ 
ticulaire pour la jonélion de la première portion du 
Sternum à la fécondé : les deux autres angles ou les 
fupérieurs ont chacun une Cavité glénoide, pour l’ar¬ 
ticulation du vSternum avec les Clavicules. 

Le fécond Os du Sternum eft bien plus long que le 
précédent, il eft auffi plus étroit & plus mince : en 
dehors il n’y a que quelques lignes légèrement faülan- 
tes, tranfverfales, qui font mites par l’offilication des 
Cartilages qui féparoient autrefois les différentes por¬ 
tions dont rOs étoit compofé : la Face interne de 
rOs eft unie & légèrement cave : les deux extrémi¬ 
tés portent des Faces articulaires; la fupérieure , pour 
fon union avec la première portion ; l’inférieure, pour 
fa jondion avec ce qu’on appelle le Cartilage Xiphow 
de : les cotés ont cinq petites Cavités angulaires en¬ 
tières , dans lefquelles font reçues les extrémités des 
Cartilages des Côtes ; ces Cavités font à quelque dii- 
ftance les unes des autres, en haut ; en bas, elles font 
il près qu’elles fe touchent prefque ; outre les cinq Ca¬ 
vités entières dont je viens de parler, il y a en haut 
une demi-Facette qui fe rencontre avec celle de la 
première portion, dont nous avons déjà parlé. 

La troidéme portion eft la plus petite, & porte le 
nom de Cartilage ou d’Appendice Xipho'ide : fa fi¬ 
gure , qui approche de celle de la pointe d’une épée 
telle que les Romains en portoient, lui a fait donner 
le nom qu’elle porte : cette Appendice eft en partie 
offeufe & en partie cartilagineufe; c’eft l’extrémité in¬ 
férieure qui eft cartilagineufe, même dans un âge 
avancé: la figure, de même que la grandeur de cette 
Appendice , varient beaucoup ; quelquefois elle eft 
triangulaire, & la pointe eft en bas ; d’autres fois elle 
eft plus large en bas qu’en haut ; enfin, il arrive que 
fon extrémité inférieure eft quelquefois fourchuè, quel¬ 
quefois aufti il y a un trou qui n’eft qu’un défaut d’of- 
fîfication. On s’eft trompé quand on a cru que la Veine 
& l’Artère Mammaires internes, paffbient par ce trou ; 
çes Vaiftèaux font placés aux deux côtés de l’Appendice 
Xiphoide, qui, quelquefois a deux petites éçhanci:yri$.s 
pQUt les loger, 
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Pour ce qui eft de la grandeur, cela va depuis üîî 
pouce jufqu’à trois ; & quelquefois, par extraordinaire^ 
à quatre. Veflingius dit avoir obfervé dans un Vieil¬ 
lard , que l’Appendice Xiphoide étoit entièrement oC- 
feufe, & s’étendoit jufqu’à l’Ombilic , ce qui avoit 
fort incommodé cet Homme dans la flexion du 
Corps. 

Bourdon rapporte avoir vu un Sujet où ce Carti¬ 
lage manquoit, 

La Subftance du Sternum eft fort tendre, fpongieufe 
à l’intérieur & recouverte d’une Lame affez mince de 
matière compare ; cette Lame eft un peu plus épaiflb 
à la première portion qu’aux autres. 

Dans l’Enfant, la leçon de portion eft compofée, 
pour l’ordinaire, de quatre ou cinq pièces diftinâes , 
quelquefois d’un plus grand nombre. Valverda dit qu’il 
dilTéqua, à Rome, le Cadavre d’une petite Fille, âgée 
de fept ans, où il trouva que le Sternum étoit com- 
pofé de onze pièces différentes : les Cartilages qui 
font entre ces pièces venant à s’oftifier ,11 ne s’en for¬ 
me plus qu’une, ou tout au plus deux : dans le Fœtus 
le Sternum eft tout entier cartilagineux. 

On trouve quelquefois un trou au bas de la partie 
moyenne du Sternum ; comme pour l’ordinaire, les 
Femmes ont cette partie un peu plus large que les 
Hommes, il eft aufii plus commun d’y trouver le trou 
dont nous parlons. Riolan dit l’avoir trouvé dans le 
Cadavre d’une Femme, fi grand que l’on pouvoir y 
introduire le petit Doigt : cette ouverture fe fait de ce 
que le Cartilage , par quelque raifon que ce foit, man¬ 
que de s’oftifier dans l’endroit où on la trouve. 

Le Sternum eft articulé par Arthrodie avec les Cla¬ 
vicules , & par Sinchondrofe mobile avec les Côtes ; 
nous examinerons ces articulations plus en détail en 
parlant des Côtes , &c. 

Les ufages du Sternum font de former une partie 
de la Parois de la Poitrine , de défendre les Vifceres 
des injures du dehors, & de fervir pour l’attache du 
Médiaftin. 

On a propofé de faire une ouverture au Sternum par 
le mo^'en du Trépan, pour évacuer l’eau ou le pus 
âmaffe entre les deux Lames du Médiaftin. On trou¬ 
ve dans les Auteurs quelques exemples du fuccès de 
cette Opération ; cependant on ne la pratique guéres^ 
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parce qu’on n’a que des fîgnes fort équivoques du dé¬ 
pôt fait entre les deux Lames du Médiaftin : ces li¬ 
gnes font la Fièvre , un fentiment de péfanteur au 
milieu de la Poitrine , Timpoffibilité où fe trouve le 
Malade de fe coucher fur le Dos, les Palpitations, 
lesSincopes, qui communément font périr le Malade 
avant qu’on ait fûrement établi le Diagnoftic de la 
Maladie. 

Quand le Sternum eft enfoncé ou fraéturé, les ac- 
cidens qui furviennenr font la Fièvre, le Crachement 
de fang, la Toux violente & fréquente , des Etouffe- 
mensconlîdérables & quelquefois de facheufes Fiémor- 
ragies qui viennent de la rupture des Arteres Mammai¬ 
res internes, placées à côté du Sternum : quand on a 
connu la Maladie, il faut tenter de réduire la Frac¬ 
ture , en comprimant la Poitrine fur les côtés, ce qui 
oblige les Côtes de s’avancer en devant & d’y pouffer 
le Sternum. Si ce moyen eft infuffifant & que les ac- 
cidens foient fâcheux’, il ne faut faire aucune diffi¬ 
culté d’incifer fur le lieu fraduré, pour découvrir la 

‘Fradure, après quoi on relève l’Os avec des inftru- 
mens convenables. Si pour n’y avoir pas remédié dès 
les commencemens, il s’étoit formé un Abfcès fous le 
Sternum , on pourroit y appliquer le Trépan pour éva¬ 
cuer le pus ou le lang, & relever les pièces enfoncées. 

Il' arrive quelquefois par caufe intérieure ou exté¬ 
rieure, que le Cartilage Xiphoide s’enfonce en dedans, 
ce que le Peuple appelle avoir le Brechet démis. La 
compreftion que fait ce Cartilage fur l’Eftomac, caufe 
de vives douleurs, des Vomiffem.ens fréquens, & fait 
perdre entièrement l’appétit ; d’où il arrive que le Ma¬ 
lade devient maigre & foible. Pour réduire ce Cartila¬ 
ge, quelques-uns confeillent d’appliquer deux ou trois 
fois une Ventoufe qui ait une grande embouchure, & 
de la tirer fortement, après l’avoir laifté un peu de tems, 
c’eft-à-dire, jufqu’â ce que l’on voye que la refpiration 
du Malade foit gênée. Cependant cette forte de ré- 
dudion, propofée par les Anciens, n’eft plus en ufi- 
ge ; on fe contente , dans ce cas, de porter le Doigt 
le plus profondément qu’on peut, en l’appuyant fous 
la courbure du Cartilage, pour le redreffer autant qui! 
eft poffible. 
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CHAPITRE XXVI, 

Des Cotss^ 

Le s Côtes, aînfî que tout le monde îe {qaît, font 
les Os qui forment les parties latérales de la Poi¬ 

trine : il y en a ordinairement dou^e de chaque côté ; 
quelquefois il s’en rencontre une de moins, ou d’un cô¬ 
té feulement, ou des deux côtés enfemble ; quelque¬ 
fois auflî il y en a treize, ce qui arrive communément 
par le prolongement de l’Apophyfe tranfverfe de la 
derniere Vertebre du Col, ou par celui de l’Apo- 
phyfe tranfverfe de la première \rertebre des Lom¬ 
bes : quelquefois cependant il y a une Côte diftinéie 
de ces Apophyfes , ajoutée aux douze Côtes ordi¬ 
naires. 

Riolan dit avoir rencontre treize Côtes d’un côté- 
tk autant de l’autre, dans le Cadavre d’une nommé® 
Marguerite Supplice j qui fut pendue étant grolfe, mal¬ 
gré ce qu’elle put dire pour perfuader qu’elle l’étoit ; 
éc cela, fur le rapportindiferet des Chirurgiens & des 
Matrones, qui, trompés par fon embonpoint excefllf, 
alTurerent qu’elle ne l’étoit pas. Cette Femme avoit 
huit Vertebres au Col , dont la leconde étoit offifiée 
avec la troifiéme, & elle avoit feulement quatre Ver¬ 
tébrés aux Lombes. Aurefte, ce n’eft pas la feule fois 
que les Chirurgiens & Sages - Femmes fe font trom¬ 
pés en jugeant de la groflelîe des Criminelles. M. Fé¬ 
lix , Premier Chirurgien du feu Roi Louis XIV. difle- 
qua publiquement une Femme qui avoit été pendue , 
quoique grolfe ; & cela, fur le rapport des Chirur¬ 
giens & Sages - Femmes du Châtelet, qui alfuroient 
qu’elle ne l’étoit pas ; ce qui doit apprendre aux jeunes 
Chirurgiens, à ne décider fur ces fortes de faits qu’avec 
beaucoup de circonfpedion & de retenue : car, dans 
les commencemens, les lignes de la grolTefe font fort 
équivoques ; il hmt attendre , avant de prononcer, que 
les mouvemens fenlîbles & manifelles de l’Enfant ayent 
mis la chofe hors de doute : car il n’eft rien de li criant 
^ue de donner lieu, par fon ignorance ou fon manque 
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«i’attentîon, au meurtre d’un Enfant, que Ton priv® 
par-là de la vie fpirituelle. 

Toutes les Côtes font unies en arriéré aux Verté¬ 
brés ; mais il n’y a que les fept fuperieures qui foient 
articulées, en devant, au Sternum ; & qui par-là, dé¬ 
crivent un demi-cercle entier : ce qui a donné lieu à 
la diftinétion des Côtes en vraies & en fauiîes ; les 
vraies font les fept fupérieures dont je viens de parler ; 
les faufîès font les cinq inférieures , qui ne vont pas 
jufqu’au Sternum en devant. 

La figure des Côtes ell demi-circulaire : les fupé¬ 
rieures font cependant plus courbées que les inférieu¬ 
res : elles font aufli torfes dans leur longueur, & ne 
refi'emblent pas mal à la lettre S allongée ; d’où il 
arrive que leurs extrémités font fléchies à contre-fens 
l’une de l’autre *, & que tandis que l’une monte, l’autre 
defeend : toutes les Côtes n’ont pas la même longueur: 
il s’en manque bien ; les deux dernieres des faulîès 
font les plus petites de toutes : la première des vraies 
cfi: auffi fort petite , par comparaifo». aux autres. 

Toutes les Côtes fe divifent en corps ou partie 
moyenne , & en extrémités, l’une antérieure & l’autre 
poftérieure. 

Suivons ici la même méthode que nous avons obfer- 
vée en parlant des Vertébrés : expofons d’abord ce 
qui eft communia prefque toutes les Côtes, nous vien¬ 
drons enfuite à ce que chacune d’elles a de parti¬ 
culier. ' 

Le corps des Côtes eft applati & plus ou moins 
courbé ; les deux Faces font aftez égales, il n’eft pas 
néceftaire de faire obferver que l’externe eft convexe 
& que rinterne eft cave ; le bord fupérieur eft arrondi 
& fe divife en deux lèvres à la partie interne du 
bord inférieur, ilya , fuivant la longueur de prefque 
toute la Côte 5 une rainure ou gouttière dans laquelle 
font logés lès^ Nerfs & les Vaifteaux intercoftaux r 
cette gouttière commence à quelque diftance de l’ex¬ 
trémité poftérieure de la Côtç, & finit avant d’arrivec 
à rextremité antérieure. 

Les Chirurgiens doivent éviter d’ouvrir les Vaifteaux 
întercoftaux en faifant l’Opération de l’Empieme; il 
en viendroit une Hémorragie d’une dangereufe con- 
féquence : pour éviter cet accident, on propofe d’in- 
tiler avec un Eiftouri, les interjoftaux j dq 

i 
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haut en bas, le dos de rinftrumènt tourné vers la goü£* 
tiere où font les VaifTeaux t mais on ne fçauroit, en 
àgiffant de cette maniéré 5 Faire une alîèz grande oii“ 
verture ; il vaut mieux faire i’iiicifion félon le pro¬ 
grès des Cotes : quant au lieu où Ton doit faire cette 
incifon, il y a, comme on fçait., celui d’éledion & 
celui de nécefïité ; celui d’éledion fe prend en de-^ 
vant ou en arriéré. Il y a des Praticiens qui préfèrent 
le premier; ceux qui aiment mieux “faire l’Opération 
en arriéré pratiquent Fincilion à cinq' ou fx travers 
de doigt des Apophyfes épineufes, entre la troifiéme 
8c la quatrième des faufie's Côtes; & quand le Sujet 
eft trop gras pour qu’on puilfe les compter , on fait 
i’incifion à quatre grands travers de doigts au-dellous 
de l’angle inférieur de l’Omoplatte, 

Les Côtes s’élargiffent vers leurs deux extrémités ^ 
fur-tout vers rantètieùre où l’on n’obferve rien autre 
chofe , il ce n’eft, que la gouttière des VaifTeaux y 
difparôit entièrement, & qu’il y a une petite fofîètte 
pour recevoir l’extrémité du Cartilage, qui fait fon 
union avec le Sternum,. 

L’extrémité podérieure le termine par une petite 
tête applatie, fur laquelle on obferve deux petites Fa-* 
cettes articulaires, couvertes de Cartilages polis, & fé- 
parées l’une de l’autre parUnè petite éminence angu¬ 
laire 5 auffi couvertéü’ün Cartilage : b’èfLpat le moyen 
de ces deux Facettes que les Côtes foht articulées avec 
les corps des Vertebres; l’éminence angulaire qui les 
féparé entre dans la Fofîètte qui eft/entre deux cor^s, 
tandis que les deux Facettës s’appliquent fur ceile^ 
qu’on voit au bord inpérièùr & au bord inférieur dii 
corps de chaque Vertebre : on Remarque‘quelques iné^ 
galités au tour de ces Facettes, lefquèiles fervent pouf 
l’attache des Ligamens, ; < ^ • 

A quelque diflance en-deçà delâAétè, oô Voit en 
dehors au bord inférieur de chaque Côte excepté 
des deux dernieres, dti'Voït, diS-jè 'une éminerica 
qui porte une pétite Face taftilagineufé, un peu obli¬ 
quement placée J arrondie & ehYIronriée de qûèlqües 
inégalités, laquelTè fertpour ratticiiiat'ion de la Côte 
avec l’extrémité de rApophyfe trânfvérfe' de chaque 
Vertebre Thôr^èllique ; la ;poftion de la Côte'qui s’é¬ 
tend depuis ceffe Face ârtictilairè jufqu’à la'tête , eft 
ctfaftglée,'inégalev&peUt être regardéecOnîmelecoi 
qui foutient cette tête. 
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Un pêu en-deçà dô la Face articulaite que nous ve¬ 

nons de décrire, on voit une ligne faillante, oblique à 
la flirface externe de TOs ; on diroît que dans cet en-» 
droit la Côte a été fauiïée ; quand toutes les Côtes font 
afîemblées , ces lignes font de chaque côté une ran¬ 
gée qui s’écarte d’autant plus de la colomne épiniere ^ 
qu’elle defcend davantage. 

Les Côtes font creufês intérieurement & un peu cel¬ 
lulaires dans leur milieu, leurs extrémités font entiè¬ 
rement cellulaires & n’ont point de Cavité confidé- 
rable : la fubftance compare qui fait l’extérieur de 
l’Os 5 a cela de particulier, qu’elle efl plus tendre, 
plus flexible 8c bien plus manifellement fibreufe que 
celle des autres Os du Corps. 

Dans les Enfans, l’extrémité poflérieure eft Epi- 
phyfe, le refte de la Côte eft en proportion comme 
dans l’Adulte, 

Il y a en arriéré une double articulation des Côtes, 
l’une avec le corps des Vertebres , par le moyen de 
la tête de chaque Côte, qui eft reçue dans la Cavité 
articulaire, qui fe voit aux parties latérales de l’union de 
deux corps de Vertebres entr’eux : cette articulation 
eft fortifiée par plufleurs Ligamens courts , mais forts , 
qui entourent tout l’article : l’autre jonction des Cô¬ 
tes, à leur partie poflérieure , fe fait avec l’extrémité de 
i’Apophyfe tranfverfe : il y a de même des Ligamens 
pour maintenir les pièces articulées en fituation ; l’une 
Sc l’autre de ces articulations font de véritables Ar^- 
throdies , qui non-feulement permettent aux Côtes de 
fe haufler & de fe baiffer, mais encore de fe porter un 
tant foit peu en devant & en arriéré : dans le tems de 
l’élévation des Côtes, les Ligamens qui les arrêtent 
aux Apophyfes tranfverfes, prêtent fort peu ; leur 
difpofîtion eft telle que les Côtes peuvent être élevées 
fans qu’ils foient beaucoup diftendus. 

En devant, les fept vraies Côtes font articulées avec 
le Sternum ; fçavoir, la première par le moyen d’un 
Cartilage applati, large d’un travers de pouce, fou- 
vent oflifié en partie, lequel eft également & auffi for¬ 
tement foudé au Sternum qu’il l’eft a l’extrémité de la 
Côte, ce qui fait que la première vraie Côte eft en¬ 
tièrement immobile à l’égard du Sternum feulement ; 
elle peut avoir un petit mouvement d’élévation com- 
înun avec lui ^ qui fe fait par fgn ardçuiaûon pofté- 
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rieure : ies fix autres Cartilages qui fuiverit le preiiiief 
font fondés parfaitement à l’extrémité de la Côte t 

mais ils ne le font pas avec le Sternum ^ dans leâ 
Cavités latérales duquel leur extrémité eft reçue 8c 

peut fe mouvoir ; cette extrémité eft un peu taillée 
en angle pour s’ajiifter à la figure de la Cavité arti¬ 
culaire : force Ligamens, les uns courts, les autres 
plus longs & qui couvrent prefqu’entierement les deux 
faces du Sternum , rendent cette articulation aiiili sûre 
qu’elle le peut être ; ces fix Cartilages font prefque 
de la même figure des Côtes auxquelles ils font atta¬ 
chés ; il s’en manque beaucoup qu’ils foient tous 
de la même longueur, & qu’ils ayent la même direc¬ 
tion ; les trois d^erniers font bien plus longs que les 
autres, & à quelque diftance de la Côte ils fe cour¬ 
bent & fe réflécliiffent en montant vers le Stemtim ^ 
au lieu que les quatre premiers vont prefqu’en droite 
ligne gagner ce même Os. 

Quant aux Cartilages des fauffes Côtes , les trois 
premiers fe réfléchilfent auffi en montant , Sc s’unif¬ 
ient entr’eux-vers leur extrémité ; bien entendu que 
le premier de ces Cartilages eft uni avec le dernier 
des vraies Côtes; cette union fe fait par des Facettes 
qui leur permettent quelque mouvement t les Cartila¬ 
ges des deux dernieres fauftès Côtes font arrondis dans 
leur longueur, qui n’eft pas fort confidérable, & ne 
s’unilTent ni entr’eux , ni avec ies Cartilages voifins, 
ce qui fait que rien ne les fixe, non plus que les Cô¬ 
tes auxquelles ils tiennent. 

Quand on examine la ftrudure interne de tous ces 
Cartilages, on trouve qu’ils font faits de plufieurs cou¬ 
ches ou Lames cartilagineufes qui s’embralfent tou¬ 
tes les lunes les autres, comme les Lames delà ma¬ 
tière compade ; ils deviennent quelquefois fi durs ers 
vieilliftant, qu’on a de la peine à les couper au Scal¬ 
pel. J’ai fouvent obfervé dans les Cadavres des Vieil¬ 
lards , qu’il s’étoit fait de petites congeftions ofteufes , 
vers ies endroits oii les Cartilages s’unifîènt au Ster¬ 
num. * 

Il ne faut qufe jetter les yeux fur la diredion obli¬ 
que des Côtes ; car l’endroit où elles s’unifient au Ster¬ 
num eft bien plus bas que celui où elles s’articulent aux 
Vertebres, pour fentir que leur élévation doit aug¬ 
menter la capacité de la Poitrine, 8c que leur abaif- 

femenî; 
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jemenî:, au contraire, doit la diminuer: rélevation 
îe .ait dans le tpis de i’infpiration ; l’expiration eS 
^ne fuite de 1 abplîement : il y a beaucoup d’appa¬ 
rence, qü au moins dans les fortes infpirations, les 
«cartilages des Côtes font un peu tors, il feroit dilÉ- 
cile que fans cela l’élévation des Côtes fe fit au point 
qu elle fe fait. ' ^ 

jD V Cotes fe préfentent d’eux-mêmes ; 
g: Il Ion demande pourquoi la nature n’a pas fait la 
r oitrine comme le Grahe ÿ de plufeurs pièces larges • 
etroitement unies entf’eiies , il eïi aifé de répondre 
gue pela n’a pas été fait, parce qu’il falloit pour là 
refpifation, que la Poitrine pût fe dilater & fe ref- 
ferrer, ce qui ne fe pouvoir faire que parle mouve¬ 
ment dès pièces qui la compofent» 

La première vraie Côte peut être aifémeïlt diftingiiéê 
des autres: 1°. parce qu’elle efr bien plus large, plus 
courbe, plus appiatie, & qu’elle n’a point de gout- 

Vaifîeauxi z9, parce que fon extrémité 
poiterieure n’a qu’une tête appiatie & non angulaire ^ 
comme celles des aiîtres, ^ 

On peut auüi diftinguer là fécondé des vraies Cô¬ 
tes, par fa courbure principalement; car cette Côte 

demi-cercle; par un Tubercule qu’elle por¬ 
te a fa face externe , en arriéré ; & en dernier lieu', 
par une certaine petite courbure de dehors en dedans j 
qii^on obferveà fon extrémité antérieure. 

Cotes qui fui vent les deux premières né 
difrerent gueres entre elles, fi ce n’eft par leur groC 
leur & leur longueur. Il eft bon d’obferver aufïi, que 
pius^ elles deviennent inférieures, & plus leur extré¬ 
mité anterieure le courbe en bas ^ de maniéré que 
ces extrémités lailîent en devant d’affez grands inter¬ 
va les entre elles , tandis que les corps font très-près 
les uns des autres , & même quelquefois fe touchent. 

Les deux dernieres des faulfes Côtes font petites ^ 
courbées, elles n’ont à leur bord inférieur qu’un 

iillon très-fuperficiel : en arriéré leur extrémité n’a 
qu une petite face articulaire , qui s’unit au corps des 
V ertebres ; ces deux Cotes ne fe joignent point com¬ 
me les autres aux Apophyfes tranfverfes , & par de¬ 
vant elles portent à leur extrémité de petits Cartila¬ 
ges qui finilfent en pointe , & qui ne font point arrêtés 
^ un à l’autre : tout cela fait que ces deux dernieref 

I9 |q 

Là 'pfemierë 
vraie Côte. 

La fetoiidâ 
Côtes, 

Les Cépt Cê^ 
tés fui van¬ 
tes. 

L es detn^ 
aernierss 
Côtes? 
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Cotes font fort mobiles en tout fens, d’où on a pris 
occadon de les appeller Côtes flottantes. 

A l’occafion d’une Côte fra(âurée , il peut venir 
un emphisème , quand la fradure efl; telle qu’il y a 
une ouverture qui pénétre dans la Poitrine ; car alors 
l’air s’introduit par-tout fous la peau dans le tilTu cel¬ 
lulaire , & y caufe un bourfoufflement , qui s’étend 
quelquefois fur toute la Poitrine, le bas-ventre & mê¬ 
me jufqu’aux Bourfes : de maniéré que ces parties font 
gonflées comme les moutons qui font fôuifiés par les 
Bouchers : le même accident furvient quelquefois aux 
/impies plaies pénétrantes dans la Poitrine , ou à cel¬ 
les de la Trachée-artère ; & même il peut être pro¬ 
duit par un ulcéré au Poumon de caufe interne, lorf- 
que i’éroflon s’efl: communiquée à la pleure & aux 
Mufcles intercoftaux , fans qu’il y ait de. lé/ion à la 
peau. 

L’empiéme furvient aufli quelquefois a la fradure 
des Côtes lorfque quelque VailTeaii ouvert a donné du 
Sang qui s’efl: épanché dans la Poitrine , ou bien quand 
quelque efquilie en comprimant & déchirant la pleure , 
y a caufé une inflammation qui fe termine par fuppu- 
ration , & dont le pus tombe dans la Poitrinë , à 
moins que dans cet endroit, la pleure ne foit collée 
au Poumon ; pour lors c’efl: au Chirurgien à pren¬ 
dre les mefures néceflaires pour évacuer la matière 
épanchée, foit par le/ecours de l’opération, ou au¬ 
trement. 

Î1 efl: bon d’obferver que les Charlatans , les Re- 
fioueurs ou Bailleuls, en imipofent fouvent aux yeux 
crédules , au fujet de la fradure des côtes : fe plaint- 
on à eux d’être tombé ou d’avoir été frappé fur ces 
parties, ils ne manquent jamais de prononcer que les 
Côtes font calTées, fêlées ou enfoncées , & en confé- 
quence , ils fe mettent à bien manier & tourmenter 
ces perfonnes , pour faire croire qu’ils font la rédu- 
dion des parties brifées, après quoi ils fe font bien 
payer , & renvoyent les bonnes gens avec un bandage , 
un ciroine, .en leur perfuadant bien qu’ils les ont ti¬ 
rés d’un grand danger. 

A propos de la fêlure ou fradure incomplette 
voici ce qu’en dit M. Petit, dans fon Traité des ma¬ 
ladies des Os. Je crois que cette fradure , fêlure ou 
M fente peut arriver j la poflibUité en eft démoq^ 
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^ treer mais quel eft l’impudent qui oféta aflurer 
3î choie ? En peut“il donner des i^nes ? Èt par quel 

(eus le pourra-t-il connoître i Eft-ce par la vue ^ 
sî Eft-ce par le toucher Eft-ce par l’Ouie i' La Côte eft 

couverte ; il n’y a poiht d’inégalité : la crépitation 
eft inipoflible. Quels feront donc les fignfes par lef» 
quels il en aura la connoilTance ? En cette occalioii 
un honnête Elornme eft fort embarralTé , s’il Ce 

35 trouve avec Un Bàilleul qUi Ibutîent que là Côtc^ 
35 eft fêlée : parce que ^ s’il n’y a point de lignes pour 
35 connoître que la Côte eft fêlée , il n’y en a point 
à» pour connoître qu’elle ne l’eft pas, oi 

L’enfoncement des Côtes fans fraélure, eft Uîle purê 
illulîon : les Côtes n’ont pas alTez de flexibilité poui? 
s’enfoncer ainlîfans fe caflër : aufll font-elles fraêturées 
pour l’ordinaire quand il y a enfoncement, & pour lors j 
On ne peut réduire la portion enfoncée qu’en ouvrant 
les Tégiimens, & en retirant enfuite avec un inftrütnent 
convenable , la portion enfoncée de là Côte î mais 
quand la Côte eft limplèment ffadurée j & que les 
deux extrémités relient bout â bout l’une de l’autre ^ 
comme il arrive le plus fouvent, on peut dire que là 
fraêlure eft réduite d’elle-même , il eft inutile dé tour¬ 
menter le malade : il fuffit, que le blelTé garde le re¬ 
pos y & que la partie fort afferrnie par un bandagi 
circulaire fiiffifamment ferré , obfervant que le mala¬ 
de fe tienne plutôt aflis que çouché. 

CHAPITRE XXVI L 

Des Clavicules & des OmoplatteSi^ 

IE s Clavicules font les deux Os qui font placés a 
-J la partie antérieure & fupérieüre de la Poitrine, 

iis font comme les deux clefs de l’ouverture liipé- 
rieure de la Poitrine , & de-ià vient le nom qu’ils 
portent : on a dit aulTi , que ce nom venoit de leur 
relTemblance avec certaines clefs dont fe fervoient les 
Anciens, 

lis font placés ert travers au-deflus de la première 
jf raie Côte > entre le haut du Sternum & l’Omoplatte« 

K ij 
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Leur figure eft à peu-près celle d’une S romaine^ 

Ils font gros comme le Doigt. 
Cn les diviie en partie moyenne ou corps , & en 

extrémités, riine interne ou iiernale, l’àütre externe 
appeilée Humérale. 

Le corps -eft arrondi & courbé : la courbure eft dou- 
Lie , celle qui eft la plus voifine dti Sternum eft là 
plus confidérable , fa convexité eft en dehors, fa con¬ 
cavité en dedans : Paiitre eft plus petite , & placée a 
contre-fens de la première ; fcavoir , fa convexité eit 
arriei'e, & fa concavité en devant* La fiirface du corps 
a peu d’inégalités. 

L’extrémité interne ou fîernale , préfente une grofte 
tête irrégulière, chargée en haut' & en devant d’un 
gros Tubercule : quelques inégalités fe font voir à fa 
circonférence , & fa portion inférieure eft fort fail- 
îante , & couverte d’un cartilage articulaire , ainfi 
que la plus grande partie de la lurface de cette tête ; 
c’eft par cette partie inférieure , que la Clavicule s’u¬ 
nit avec le Sternum. 

L’extrémité externe ou humérale , eft applatie & 
fort inégale dans toute fa furface , fur-tout à .la partie 
inférieure, où l’on voit un Tubercule allez ccnfidé- 
rable qui fert pour l’attache d’un très-gros ligament. 
Au bout, & fur le devant de cette extrémité, fe trouve 
une petite facette articulaire j ovale & couverte d’un 
Cartilage fort épais, c^’eft par le moyen de cette fa¬ 
cette , que la Clavicule s’unit à l’éminence de l’O- 
moplatte , que l’on appelle l’Acromion. 

La Clavicule eft creufe dans fon milieu , & fes Pa¬ 
rois de la Cavité font faites de matière compaéle : 
î-es extrémités font cellulaires comme celles de tous 
les Os longs : ces extrémités font Epiphyfes, cartiia- 
gineufes , dans les Enfans, 

Les Ciavicuies font articulées en devant avec le 
Sternum par une Arthrodie qui a quelque chofe de 
particulier , tant par rapport à la forme des parties 
jointes, que par i’efpéce de mouvement qu’elle per¬ 
met. Une autre chofe encore, qui mérite d’étre re¬ 
marquée dans cet article , c’eft un petit cartilage in¬ 
ter-articulaire , mobile, 8e attaché par fa circonférence 
au ligament capfuiaire , lequel fe trouve toujours dans 
cet article ; Les ligamens , qui unifient la Clavicule 
îiu Sternum ^ n’onç çien de bien remarquable ; mais 
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îl y en a un qui va tranfverfalement d'une Clavicule 
à l’autre, au haut & à la partie interne de la Fourchet¬ 
te. L’articulation avec l’Acromion efi: aulFi une Ar- 
throdie. 

Les Femmes ont‘les Clavicules moins courbées & 
moins faillantes que celles des Hommes, & de là vient 
que le haut de la Gorge eft plus beau , plus uni, & 
paroît mieux rempli chez elles, que chez les Hommes, 

On trouve aufli quelquefois un petit Cartilage mo¬ 
bile entre la Clavicule 8c i’Acromion. 

La plus grande partie des animaux n’ont point dé 
Clavicules ; il n’y a que ceux qui fe fervent de leurs 
pieds de devant, comme nous faifons de nos bras, 
qui en ayent ; tels font les Singes, les Rats, les Ecu¬ 
reuils & autres. 

Le principal ufage des Clavicules , eft de borner les 
mouvemens de l’Omopiatte & de l’empêcher de ve¬ 
nir trop en devant : ce qui fert non-feulement à ren¬ 
dre la Poitrine plus dégagée ; mais particiiiierement 
à permettre & favorifer les mouvemens de l’extré¬ 
mité fupérieure. i 

Les Clavicules étant fort peu couvertes, font fort 
fiijettes aux fraélures , & après la réduélion faite 5 
comme le moindre mouvement de bras eft capable de 
déranger les pièces réduites , il arrive pour l’ordinai¬ 
re , qu’à l’endroit de la fradüre il fe fait un Caiiis, 
plus ou moins difforme, quelques précautions qu’on 
prenne pour le prévenir 

Les Omoplattes font deux Os larges , minces , Om»» 
triangulaires , placés à la partie poftérieiire & fupé- 
rieure de la Poitrine , & couchés far les premières des 
vrayes Côtes. 

On diftingue dans cet Os , deux Faces, trois An¬ 
gles & trois Bords : l’Omoplatte reiîènibie à un trian¬ 
gle dont la bafe eft en haut, & la pointe ou le fom- 
met en bas. 

La Face interne de l’Omoplatte eft creufe , & pré'- 
fente quelques lignes faillantes , qui font faites pat 
l’infertion des portio^ns du Mufcle fous-fcapulaire. 

La Face externe eft convexe , & vers le tiers fu- 
périeur de cette Face, s’élève une fort grande Apo- 
phyfe , que l’on appelle affez improprement du nom 
d’Epine : cette éminence eft très-peu (aillante dans 
fon commencement vers le bord poflérieur de l’Os \ 
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pn obferve-là une petite facette triangulaire, couverte 
d’une fubftance à peu-près cartiiagineufe , & fur la¬ 
quelle gliüe une portion du Mufele Trapefe ; depui? 
pette facette, FEpineva, toujours en s’élevant-davan-» 
tage au-deiïus de lafurface de l’Os , gagner oblique-^^ 
nient le voilînage de l’Angle antérieur & fupérieur, 
A’ quelque diftance de l’empreinte triangulaire , il y 
a un tubercule afîèz marqué ; enfin > l’Kpine fe ter-^- 
mine par une portion applatie , inégale , rejettée vers 
le bord liipérieur de l’Omoplatte , & qu’on appelle 
Acromion ; une grande échancrure fépare cet Acro^ 
mion de l’angle antérieur & fupérieur , & l’on voit 
fur le bord interne de la meme éminence , une fa-^ 
cette articulaire ovale pour Ton union avec la Cia-, 
vicule : les autres inégalités ne méritent pas d’atten¬ 
tion particulière. 

Le bord poftérieur de l’Omoplatte s’appelle du 
nom de Bafe ; on y diftingue deux Levres, l’une in-^ 
terne & l’autre externe. Les deux autres bords por-f 
tentlenom de Cotes, l’une fupérieure 8c l’autre anté¬ 
rieure : il y a une empreinte mufculaire près du bord ' 
eu Cote anterieure. 

On obfervera, que la Cavité qui fe trouve au-def- 
fus de l’Epine , s’appelle FolTe fur-épineufe , & que 
toute la portion de la Face externe qui eft au-deffôus, 
s’appelle Folle fous-épineufe, 

L’Angle inférieur eft épais , mouffe , & plus ou 
moins arrondi & raboteux : l’Angle fupérieur & po- 
^lérieur n’a rien de remarquable : il n’en eft pas de 
meme de l’antérieur, celui-ci porte une tête foute- 
nuë fur un petit étranglement nommé le Col , aii- 
deftbus duquel on voit en devant, au haut de la Côte 
flipérieure un petit Tubercule , pour l’infertion de la 
principale portion du Mufele Triceps brachial. La tête 
eft applatie & porte une Cavité articulaire, qui n’eft 
que glénoide dans le Squelette, & qui devient çoti- 
ïoide dans le Cadavre par l’addition d’un fourcil ou 
bourrelet élaftique. C’eft dans cette Cavité que s’articule 
|a tête de l’Humffus, par une véritable Enarthrofe j 
^ans le Squelette la figure eft ovale ; à fa partie fu¬ 
périeure il y a un petit Tubercule pour i’infertion do 
la longue portion du Biceps. 

La (Terniere çhofe remarquable dans l’Omoplatte , 
fft une Apophyfc çonfidérabie aur-delTus de la Cavité' 
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articulaire : on la nomme Coracoïde, à caufe^de quel¬ 
que reiTemblance quelle a avec le bec d'un Corbeau; 
elle prend naiffance d’une bafe épaiffe & inégale , & 
enfuite elle fe déjette un peu en dedans ,• on y obrerve 
pîuiieurs facettes mufculaires & ligamenteufes : il y a 
près de fa bafe fur le bord poftérieur, une petite échan¬ 
crure , ou quelquefois un trou pour le paiiage de quel¬ 
ques VailTeaux. 

L’Omoplatte eft toute d’une fubflance compaâe dans 
fou milieu , ou fouvent elle eft tranfparente à caufe 
de Ton peu d’épailTeur : elle eft formée de fubftance 
cellulaire à fon angle inférieur, à celui qui foutient 
la tête , à fon Epine & fon Apophyfe Coracoïde : dans 
l’Enfant, l’angle inférieur , la bafe , l’Acromion, la 
tête , l’éminence Coracoïde font Epipbyfes, ^ 

C’eft.par arthrodie qu’il eft uni à la Clavicule ; c eft 
par énarthofe qu’il eft joint à l’Os du bras : les Muf- 
cles qui s’y attachent le retiennent en lituation : le peu 
de profondeur de la Cavité articulaire , favorife beau¬ 
coup le mouvement de l’Os du bras en tout fens : le 
ligament orbiculaire de cette Enarthrofe embrafte la 
tete qui foutient la Cavité Glénoide, Il y a encore 
deux ligamens à obferver , l’un très-gros, très-fort & 
court, qui s’infére , d’une part à la baie de l’Apophyfe 
Coracoïde, & de l’autre à la furface inférieure de 1 ex¬ 
trémité humérale de la Clavicule , c’eft le plus fort 
de tous les liens qui arrêtent & fixent l’Omoplatte , 
l’autre ligament n’eft qu’une bande largequi va de 
i’Apophyfe Coracoïde au bord voifin de 1 Acromion ^ 
& fous laquelle pafle le Mufcle fur-épineux. 

La difpofition de l’Acromion & de l’Apophyfe Co¬ 
racoïde empêche que l’Os du bras puifte fe luxer di¬ 
rectement en haut, ou bien en haut & a la partie in¬ 
terne : ce qui fait que les luxations de cet Os font tou¬ 
jours à la partie intérieure de la Cavité , & n arrivent 
que quand le bras eft écarté de la Poitrine ; & com¬ 
me la Cavité a peu de furface, il s’en-fuit que la lu¬ 
xation peut fe faire fans une grande violence. 

D’après tout ce que nous venons de dire , il eft alià 
-de fentir quels font les ufages de rOmoplatte« 
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CHAPITRE XXVIIL 

I}es Os Innamlnès^ 

IEs Os des Hanches ou Os innomines,font ces deu^ 
_j grands Os qui font placés aux côtés de TOs Sa¬ 

crum , & qui con jointement avec lui, forment la Ca^ 
vité qu’on nomme le Baflin. La figure de ces Os efi 
fort irréguiiere. 

On les divife communément en trois portions , qui 
font en effet diftinguées dans l’Enfant par des Carti¬ 
lages intermédiaires : la première partie ou la fupé-. 
rieure s’appelle l’Os desJjleSjH fécondé ou l’antérieure 
s’appelle l’Os ; la derniere ou la poftérieure , fo 
îromme l’Os Ifchim, 

VOS des, L’Os des lües, ainlî nommé, parce qu’il fôutient 
ilksK ane partie de l’Inteffin Ikum, eft la plus grande por¬ 

tion de l’Os innominé : il efi: placé au-delfus des au¬ 
tres Os îfchion & Pubis ; il eft large, applati, & ap¬ 
proche de la figure d\in quart-de-cercle, dont la 
pointe aiiroit été tronquée. 

Sa Face interne eft pour la plus grande partie cav# 
Sc unie ; elle porte en arriéré une grande Face arti¬ 
culaire, qui répond parla figure & la largeur, à celle 
du Sacrum, que l’on appelle Face figmoïde, & qui 
s’unit en effet avec elle : par-delà cette Face , en ar¬ 
riéré , eft un fort gros Tubercule , appelle la Tubéro- 
fité poftérieiire de l’Os des Ifles : au bas de la même 
Face interne, on voit encore un rebord arrondi, qui fe 
continuant avec le bord fiipérieur de l’Os Sacrum de 
celui du Pubis, fait l’ouverture du petit balBn. 

La Face externe eft irrégulièrement convexe ? 
un peu moins de la moitié antérieure répond à 
ia Cavité de la face interne & eft convexe; la moi¬ 
tié poftérieure eft en partie déprimée & en partie éle¬ 
vée en boftè. Qn voit au milieu de cette Face un 
$rou qui pénétre de haut en bas dans l’intérieur de 
LOs , & qui fert pour le paftàge des Vaiffeaux fan- 
guins : il y a encore une ligne femi-circuiaire , légé- 
ien;ient faiU^ntç , qui marque l’attache du petit fedieç- 
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Le bord Tupérieiir repréfente aflez bien pnr Tes cour¬ 

bures une S Romaine : on lui donne le nom de Crete, 
il eft large , inégal, & l’on y diftingue deux lèvres 8z 
î’intervaile compris entre elles : cette Crête fe ter¬ 
mine en devant par un Tubercule allez gros , fort 
improprement appelle l’Epine antérieure & fupérîeura 
de rOs des îles ; c’eft dans le milieu de refpace com¬ 
pris entre cette prétendue Epine & l’ombilic que l’on 
doit faire la ponélion aux Hydropiques : un peu plus 
bas que cette éminence , il en eft une autre inégale 
de même , 8c qu’on appelle aufti fort improprement 
du nom d’Epine antérieure & inférieure : ces deux 
Epines font léparées par une échancrure peu profon¬ 
de. Au-delîbus de la derniere Epine eft une partie de 
la Cavité Cotiloide ; la Crête s’épaiffit en arriéré, & 
s’y termine par une tubérolité extrêmement groffe ; 
i’Os fe termine en pointe en cet endroit, & fous la 
tubérolité eft une fort grande échancrure , c’eft celle 
qu’on appelle Sciatique fupérieure. 

L’Os Pubis eft la portion antérieure de l’Os inno- 
mi né , il fe tronve à la partie inférieure du bas-ventre % 
le nom qu’il porte lui a été dominé à caufe que la peau 
qui le couvre fe garnit de poils vers Page de puberté ? 
i’Os Pubis eft fait de deux portions diftinguées par 
une fort grande échancrure, qui fait la partie du grand 
Trou ovale de i’Os innominé ; on voit dans cette 
échancrure un large lillon , qui va obliquement de la 
partie externe vers l’interne , & conduit certains vaif- 
léaux qui fortent du petit baftin. 

La plus grofte des portions que cette échancrure fé- 
pare, s’appelle le Corps du Pubis ;■ l’autre fe nomme 
la branche j la plus grande partie du corps eft appla- 
tie, unie en dedans, inégale au dehors ,, elle a une 
Face cartiiagineufe fort conftdérable, par le moyen 
de laquelle fe fait l’union des deux Os Pubis , ap- 
.pellés la Symphife ; au haut de la face externe eft une 
Crète inégale déjettee en dehors , que l’on nomme 
l’Epine du Pubis ; par-delà eft une échancrure peu 
profonde, c’eft l’échancrure pedinée ou ilio-peftinée ; 
le Mufcle iliaque conjointement avec le Pfoas , eft 
reçu dans cette échancrure le corps du Pubis fornio 
aufti une partie de la,Cavité cotiloide. 

Quant à la branche du Pubis, elle eft courte, ap-^ 
platie, un peu large, légèrement déjettéo en dehors, ^ 
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die s’unit avec la branche del ’lfchium , & Ton bor5 
interne eft fort chargé d’inégiiités pour i’infertion 
des Miifcles. 

VOs lehion. La troifiéme & derniere partie de l’Os înnominé , ell 
l’Os Ifchion , qui eft fitué à fa partie poftérieure & in¬ 
férieure ; il eiî diftingué comme le Pubis , en corps 8c 
en branche : une grande échancrure qui fait la partie 
inférieure du Trou ovale, fait aulïi cette divifion : 
le corps eft en arriéré, & la branche en devant : ce 
corps fait par en haut une portion de la Cavité co-- 
tiloide, il eft terminé en bas par une très-grofte tu- 
bérofité, fur laquelle le corps eft foutenu quand on 
eft aftis : la face interne du corps & de la branche eft 
a fiez égale. On voit à l’externe d’abord une Apophy- 
fe pointue & fort Taillante , fort juftement appellée 
l’Epine Sciatique ; entre cette Epine & la tubérofîté 
eft une échancrure qui fert de poulie au Tendon du 
Mufeie Obturateur interne, & qui fe nomme l’Echan¬ 
crure Sciatique inférieure , ou la petite échancrure 
feiatique. Au - deftlis de l’Epine eft: une partie de la 
grande Echancrure feiatique, 

La branche de l’Os Ifchion eft femblable à celle 
du Pubis ; elle eft: applatie comme elle , inégale à 
fon bord interne , un peu renverfée en dehors ; mais 
elle eft: bien plus longue que celle du Pubis. 

Nous venons d’examiner à part chacune des por¬ 
tions de rOs innominé ; confîdérons maintenant cel¬ 
les qui font faites pour leur afTemblage. Ces parties 
font le Trou ovale & la Cavité cotiloide. 

Le Trou ovale eft à la partie antérieure de POs 
innominé , il eft fait par Punion de Plfchion & du 
Pubis , & placé entre les corps & les branches de ces 
deux Os : il eft large en haut, Sc plus étroit en bas. 
Dans le Cadavre il eft fermé par une bande ligamen- 
teufe qui s’attache à fa circonférence , excepté dans 
l’endroit où fe trouve la gouttière par où paftênt les 
Vaiftèaiix communément appeilés Obturateurs. Cette 
bande fépare les deux Mufcles Obturateurs , & fert 
d’attache à leurs Fibres, 

Dans l’endroit où les trois portions de l’Os inno¬ 
miné s’uniiïent , il y a extérieurement une Cavité 
profonde, arrondie, dans laquelle la tête du Fémur 
eft articulée , on la nomme en latin Acetabulum ; on 
lui donne aufti le nom de Cavité cotiloide j on dit 
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qiie ce dernier nom lui a été donné à caufe de la rei~ 
lè\iibiance qu’elle a avec une certaine mefure dont ie 
fervoient les Anciens, & qui portoit un nom â peu- 
près pareil. _ ^ 

Quelque grande que foit cette Cavité dans le Sque¬ 
lette, elle eft encore augmentée dans le Cadavre par 
un fourcil fort élaftique , & qui participe autant de la 
nature du cartilage que de cpile du ligament ; la cir- 
CQfiférence de ce Sourcil eft moindre que celle de la 
Cavité ofTeufe, ce qui fait que la tête du Fémur eft 
plus étroitement ferree & plus fermement retenue dans 
la Cavité ; une grande portion de la furface de cetta 
Cavité n’eft point couverte , çomme le relie d’un car¬ 
tilage articulaire i cette portion qui a aufli plu^ de 
profondeur que le refie de la Surface , loge les Glan¬ 
des finoviales, & fe trouve a la partie inteine A infe¬ 
rieure de la Cavité ; vis-à-vis de cette déprefFon îe boid 
de la Cavité efl échancre , & d un bout de i échan¬ 
crure à l’autre s’étend un ligament fort, fin* lequel le 
Sourcil de la Cavité efl pofe ; & fous ce même liga¬ 
ment comme fur une arcade faite exprès, paffent les 
Vaifleaux fanguins qui vont aux Glandes finoviaies; 
il fuffit d’expofer çette flruélure pour en faire fentir 
les iifages. . , 

Des deux bouts de l’échancrure dont je yierxS do 
parler & un peu du ligament tranlverfal, nmt un li¬ 
gament plat, triangulaire, renfermé dans l’articula¬ 
tion , & qui va s’iiifcrer à la tête du Fémur. 

Nous avons déjà parlé de l’articulation de l Os in- 
nominé avec l’Os Sacrum ; celle des deux Os Pubis 
entr’eux en diffère peu : cette union s’appelle la Sym- 
phyfe du Pubis , & fe fait par le moyen d’un cartilage 
épais, large, & qui peut un tant foit-peu prêter dans, 
des efforts très-violens , comme dans^les accouche- 
mens contre nature ; il efl articulé par enarthrofe avec 
le Fémur , & le ligament Capfulaire de 1 article s at¬ 
tache im peu au-deffus du bourrelet élaflique. ^ ^ 

La fubflance de cet Os n’a rien de particulier , & 
outre que dans les Enfans il efl compofé de trois piyccs 
diflindes , chez eux encore , la Crête de i’Os des îles 
3c la tubérofîté de l’Os Ifchium font Epiphyfes. 

Entre la partie poflérieure de la Crête dé l’Os c.es 
îles , & l’extrémité de l’Apophyfe tranrveri.e de la 
derniere Vertebie des Lombes, il y a un gros cordon 
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ligamenteux qui unit ces parties. Dans le très-grand 
nombre de iigamens qui vont de FOs innominé an 
Sacrum , je ne choifirai pour en faire la defcription ? 
que les deux Iigamens Sciatiques ; le premier ou le 
grand , ou le ilio-racro-feiatique s’attache en haut par 
lin large épanoiiiiïèment au bord du Sacrum & à l’Os 
des îles, Sc de-là il va en fe rétréciiTant , Sc faifant 
un cordon appîati, gagner la tubérofité de rifchium : 
l’autre, ou le Sacro-fciatique, va en croifant le pré¬ 
cédent du bord du Sacrum à l’Epine fciatique. 

CHAPITRE XXIX. 

Des Os de Vextrémité fu^érîeure, 

IV Ous avons décrit les Os de la Tète & du Tronc ^ 
il ne nous refte plus, pour achever l’expolition 

des Os du Corps Humain, qu’à parler de ceux des 
extrémités ; commençons par l’extrémité fupérieure. 

Nous avions déjà dit que cette extrémité s’étend 
depuis l’Epaule jusqu’au bout des doigts : on la divile 
en trois parties ; fçavoir , en Bras ^ qui va de l’Epaule 
au Coude ; Avant-Bras, qui du Coude s’étend jufqu’au 
Poignet; & en Main-, mû termine le tout. 

L'Os du ^ qu’un feul Os, appelle Humérus,, lequel 
eft long, & irrégulièrement Cilindrique, Sc placé en- 

' tre la Cavité Glénoïde de l’Omoplatte Sc les Os de 
Pavant-Bras ; c’eftle plus conlîdérable des Os de l’ex¬ 
trémité fupérieure ; on le divife en corps Sc_ en ex¬ 
trémités. 

Le corps ou la partie moyenne eft marquée à peu'- 
près dans le milieu de fa partie antérieure & externe 
d’une empreinte Mufculaire, raboteufe & comme four¬ 
chue : près de cette, empreinte, en dehors, eft une 
dépreflion oblique qui fait paroître cette partie com¬ 
me torfe. 

L’extrémité fupérieure qu^on appelle aiiffi la Tète 
de l’Humerus, eft arrondie Sc fe termine par une émi¬ 
nence obliquement inclinée, couverte d’un Cartilage, 
Sc fort femblable à un demi-globe : fous cette Apo- 
phyfe, rOs eft comme étranglé , & cet étranglement 
s’appelle le Col de i’Hiimerus : la portion du demi- 
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^iobe , îa plus élevée , eft comme appuyée fur deux 
fubérofités, réparées l’une de l’autre par une linuo- 

fité, communément appeliée Bicipitale ^ parce qu’eiie 
reçoit un des Tendons du Mufcie 

La plus grofle des Tübérofîtés eft en devant; &ron 
remarque à fa furface, trois empreintes Mufciilaires ; 
cette même tubérofîté femble le prolonger par une 
ligne failiante, qui fait le bord externe de la Sinuo- 
iîté, & qui defcend jufqu’à la grofle empreinte Muf» 
ciliaire de la partie moyenne du corps de l’Os ; la petite 
Tubérolité eft placée plus en dedans, elle n’a qu’une 
feule empreinte Mufculaire, & donne naiftànce à une 
ligne Taillante qui fait le bord interne de la Sinuo- 
ftté, mais qui fait à peine la moitié du chemin de 
Fautre : dans le lieu où cette ligne s’efface , & vis-à- 
vis , il y a des impreftions Mufculaires, longues, étroi¬ 
tes & inégales. 

L’extrémité inférieure de l’Humerus eft large, ap- 
piatie & un peu courbée en devant ; en arriéré elie eft 
applatie &creufée, tout au bout par une fofte affez 
confîdérable, & communément triangulaire ; en de¬ 
vant, elle eft convexe , & préfente deuxfoftqttes , une 
ovale & afîèz profonde ; vis-à-vis de la fofTe pofté- 
rieure, une autre légère & fuperficiclie^au côté ex¬ 
terne de la précédente : le bord extérieur qui fépare 
la Face antérieure de la poftérieure, eft une longue 
Crête inégale, fort improprement appeliée le Condile 
long ou le Condile externe de i’Humerus : au bas du 
bord oppofé eft un Tubercule inégal & fort faillant, 
que l’on nomme aufti fort mal-à-propos le Condile 
interne ou le Condile court : le bas de cette extré¬ 
mité , entre ce qu’on appelle les Condiles , eft une 
feule Face articulaire couverte d’un Cartilage, la¬ 
quelle eft comme divifée en deux par une élévation 
arrondie, qui va obliquement de dehors en dedans , 
des deux côtés de cette.élévation font deux coulifles 
ou poulies qui en fuivent la direélion, fur-tout l’in¬ 
terne : enfin , au côté externe de la poulie du dehors, 
ïa Face articulaire s’élève & forme une petite tête ar¬ 
rondie ; à la partie oppofée, la Face articulaire eft 
terminée par un bourrelet faillant & arrondi. 

Le corps de l’Os eft creux dans fa longueur, & 
contient un tiflù articulaire qui fondent la Moelle ; 
Ia Parois eft faite par une fubftançe eompaéfe, affe^ 
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épaiffè , & que Ruyich a trouvé compofée de detî3S 
tables & d"un tilTu dipioique intermédiaire : lès ex¬ 
trémités font cellulaires, fenferment le Suc Médul¬ 
laire ou la Moelle en grappe, & font couvertes d’u¬ 
ne Lame de matière compaéle ^ percée d’un aiTez 
grand nombre de trous pour le pafiâge des Vailfeaux 
langui ns. 

L’Os d’un Adulte diffère de celui d’un Enfant, en 
ce qu’il n’eft que d’une feule pièce , & que celui d’un 
Enfant a fes deux extrémités qui ne font encore qu E-^ 
pjphyfesé 

L’articulation de PHumerüs avec l’Omoplatte efî 
line Enarthrofe, & celle du meme Os avec l’avaiit- 
Bras eft ün Ginglime. 

L’articulation de rHunierus avec l’Ornoplatte , eft 
environnée d’une Capfule attachée d’une part autour 
de la Cavité Glénoidaie de LOmoplatte, & de l’au¬ 
tre , au Col de l’Humerus ; elle eft interrompue vis- 
à-vis de la Sinuofité j pour le paftàged’un Tendon qui 
paiTe dans l’article par-defliis la tête de l’Humerus 5 

& dont l’afage fera expliqué par la fuite : cette Capfule 
eft fortifiée par quatre gros Tendons auxquels elle" adhè¬ 
re : & dans les endroits que ces Tendons -ne couvrenÊ 
jpas, elle eft fortifiée par plufieurs bandes ligaffienteu- 
les placées fans interruption les unes à côté des autres, 

L’Os du Bras fe meut avec beaucoup d’aifance en 
tout fens fur l’Omoplatte, à caufe du peu de profon¬ 
deur de la Cavité articulaire. 

On doit à M. Winftow , de nous avoir fait cori- 
Jioitre la vraie fituation naturelle de l’Os du Bras, ce' 
qui eft d’une grande importance ; or cette fituation 
eft celle-ci; le demi-globe eft en dedans, & tourné 
en arriéré, la groffe lubérofité eft en dehors & eïl 
devant ; la Crète de l’extrémité inférieure, commu¬ 
nément appeliée le Condile long, eft autant en de¬ 
vant qu’en dehors ; & par conféquent le Condile in¬ 
terne eft autant en dedans qu’en arriéré, 

* Ol)fcrva- M, Saviard rapporte qu’un Enfant de dix à onze 
ripnLXiX, ans, vint à l’Hôtel-Dieu de Paris, ayant à la partie 

fiipérieiire du Bras , une Tumeur grolîe comme la 
tète , inégale , dure & folide dans certains endroits, 
8c dans d’autres, on fentoit une fluéfüation manifefte. 
L’Enfant mort, M. Saviard trouva l’Os du Bras cafté 
à trois travers de doigt de fon Col, & la 
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rOs gonflée au point de faire une Ëxoftofe 

qui pelbit dix livres, & de laquelle dépendoit la Tu¬ 
meur ; le dedans de TExoftofe étoît un tiflu fpon- 
gieux, plein d’une humeur gluante & vifqueufe ; fai 
vu cet Os chez M. Duverney, à qui M. Saviard l’avoit 
porté. ) 

La Luxation du Bras, direélement en haut, ou en 
haut extérieurement ou intérieurement, ne fe peut 
faire, à moins qu’il n’y ait fraélure de l’Acromion, 
û c’eft à l’extérieur ; de l’Apophyfe coracoïde , fl c’eft 
intérieurement ; enfin de la Clavicule & de l’Acro- 
mion , fl c’efl: direélement en haut ; elle ne peut donc 
fe faire que diredement en defious ou en bas, fur les 
cotés. Hippocrate avoué qu’il n’a jamais vu cette Luxa¬ 
tion qu’en defious J mais l’Os coulé en defious Si 
forti de fa Cavité , peut par un nouvel effort , unt 
nouvelle chute , &c. fe porter en devant fous le pec¬ 
toral ; ce que Galien dit avoir vu cinq fois , une à 
Smyrne & quatre à Rome. Paré dit l’avoir vu une 
fois ; ou bien cet Os peut être poufié en arriéré dans 
ia Cavité fous-épineufe. 

La Luxation de l’Os du Bras efl prefque toujours 
complette, à caufe du peu d’étendué de la Cavité de 
rOmoplatte : quand on efl obligé de faire Pexten- 
flon à l’Os du Bras luxé , il faut appliquer les Lacs 
au - delfus du Coude, & non pas au - delfus de la 
Main. 

La Fraâure la plus commune fe fait en travers , Sc 
dans ce cas, quand on a fait la rédudion & panfé 1@ 
Bleffé , il faut mettre le Bras en écharpe , l’avant- 
Bras plié en angle droit : fi la Fradure efi oblique , 
comme cela arrive quelquefois , on fera mieux de 
laiffer l’avant-Bras un peu moins ployé, afin que fon 
poids empêche les extrémités fradurées de remonter 
l’une fur l’autre , ce qui peut facilement arriver. 

Dans la fradure de l’Os du Bras, cette partie, de 
meme que l’avant-Bras & la Main font hors d’état 
d’agir , le Bras efi différent de ce qu’il efi dans l’état 
naturel, & plus ou moins gonflé à l’endroit de la Frac¬ 
ture ; en général, cette t radure n’eft pas abfolument 
difficile à connoître, 

La fécondé partie de l’extrémité fupérieure , l’a-1 
Vant-Bras efl Icompofé de deux Os ; l’un appellé le 
Cubitus, l’autre Radius ; ils ne font ni li ni fi longs 
£ue i’Qs du Bras* 

’avant-Bra;,. 
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Le CiiLitus. Le plus gros des Os de i’avant-Bras e.ft placé à 

pàïtie interne, & s’appelle Cùbitus ou l’Os du Cou¬ 
de , parce qu’une deAes éminences forme le Coude i 
il eü aulli appellé Uha , parce que les Anciens s’eii 
fervoient pour meuirer ; c’ePc un Os long , gros en! 
haut, menu en bas, & triangulaire dans fon milieuÿ 
la dividon eft en corps & en extrémités. 

Le corps reliemble à un Pnfme ; un dé Tes troii 
angles eft élevé, tranchant, placé autant en devant 
qu’en dehors ; il fert d’attache au. Ligament inter- 
offeux : les deux autres angles n’ont rien de bien re*^ 
înarquabie ; des trois Faces, celle qui eft en arriéré 
& à la partie interne eft arrondie, & feulement cou-^ 
verte des Tégumens : des deux autres Faces, Funé 
eft cave & l’autre plate ; on y voit quelques impref- 
lions Mufculaires. 

L’extrémité fupérieure eft grofte & terminée par une 
éminence conftdérable, appellée Ancon ou Okcranet 
ce dernier mot ne fignifte rien autre chofe que Tête 
de rOs du Coude : cette éminence fait le coin du 
Coude; elle eft chargée d’impreftions Mufculaires, il 
Unit en devant par une pointe moulîè : il y a en de¬ 
vant une autre Apophyfe bien moindre ; on l’appelle 
Coronée ou Apophyfe coronoide ; elle eft moufle à 
fon extrémité : entre ces deux Apophyfes eft une 
ample Cavité articulaire, couverte d’un Cartilage qui 
fe nomme la Cavité ligmoïde , à caufe qu’on a crii 
trouver de la reftèmblance entre fa figure & celle de 
la lettre des Grecs , appellée Sigma : cette Cavité eft 
comme partagée en deux par une forte de bourrelet 
arrondi qui s’élève au milieu & va obliquement de 
la pointe moufle de l’Olecrane à celle de l’Apophyfe 
coronoide ; la poulie interne de la Face articulaire in¬ 
férieure de l’Himierus reçoit cù bourrelet, & les deux 
éminences qui bordent cette coulilTe font à leur tour 
reçues dans les deux dépreftions, qui dans la Face 
figmoide, font creufées aux deux côtés du bourrelet î 
cette Cavité eft encore partagée en travers par une 
ligne légèrement enfoncée : àu bas de cette grande 
Cavité il y en a une autre au côté externe, près de 
la bafe de l’Apophyfe coronoide ; elle eft petite & 
fiiperficielle , & couverte d’un Cartilage qui n’eft que 
le prolongement de celui dont la grande Cavité eft 
încruftée ; fa direction eft tranfverfale, elle reçoit 

l’extrémité 
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re^trêmitc flipérieure de l’Os du rayoïi, eh devant ^ 
& au bas de la petite Cavité fe ïemarque un petit 
‘Tubercule qui fert pour rattache d’un Mufcle. 

L’extrémité inférieure êft grêle, arrondie & femblô 
Éin Coi allongé, fur lequel elf portée une petite tête 
dont le fommet eft applati & la circonférence incruC^ 
îée, de même que la portion applatie , d’un Cartila¬ 
ge d’une largeur inégale : il y a à l’extérieur une pe¬ 
tite Apophyfe allongée & hlouffe , appellée Stiloide , 
qu’une petite échancrure fépare du telle de la Tête. 

L’Os ell creux dans fa longueur, fà fubllance eft 
compaéle au milieu, où il y a de la Moelle , & cel¬ 
lulaire aux extrémités qui font remplies de Suc mé¬ 
dullaire. 

L’Olecrâne eft dans l’Enfant une Epiphyfe dont les 
traces relient long-tems ; la tête de l’extrémité infé¬ 
rieure ell auftl fort long-tems Epiphyfe. 

L’Os du Coude ell joint avec le Bras, par gin- 
glime , & ne peut faire que la flexion & l’exténlion ; 
encore ces mouvemens font - ils bornés ; fqavoir, la 
flexion par l’Apophyfe coronoide qui vient dans la 
fülTette antérieure de l’Humérus, 8c s’y arrête ^ & l’ex-- 
tenlion par l’Olecrâne , dont la pointe moullê vient 
s’appuyer fur le fond de la folfé poftérieure du bas dô 
l’Humerus ; ce qui fait que dans la flexion , on ne 
peut faire que l’avant-Bras touche le Bras, êc que l’a- 
vant-Bras le plus étendu qu’il peut l’être , relie eit 
droite ligne. Remarquez qu’à caufe de l’obliquité de 
la coulilfe de l’HumerUs, dans la flexion, l’avant- 
Bras s’approche toujours de la Poitrine. 

Cette articulation de l’Os du Coude avec celui du 
Bras, ell foutenue par un Ligament capfulaire mem¬ 
braneux attaché autour de l’extrémité inférieure de 
rOs du Bras : au-delfus des folles antérieures & pof- 
tèrieures , il y a un épanouilfement de Fibres liga- 
menteufes qui fe croifent, par lequel la Capfule eft 
renfoncée ; ajoutez à cela les Fibres des Mufcles qui 
y adhérent ; outre la capllile , il y a encore deux forts 
Ligamens latéraux , dont l’un placé au coté externe 
tient au rayon , comme nous le dirons bien-tôt ; l’au¬ 
tre litué au coté interne , dont les Fibres font ramaf» 
fées au bout du Condile interne auquel elles tiennent^ 
& de-là vont en s’épanouilfant 5 s’attacher au haut de 
rOs du Coude. 

Toms L 
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, P Y Le Rayon ou Radius , eft le plus petit des deux Os 
l^e a lus. pavant-Bras, dont il occupe la partie externe ; c’elt 

tin Os lon^& grêle comme le Cübitus ^ menu en haut, 
élargi en bas, & courbé dans fon milieu ; fa reffem- 
blance à un rayon de roue lui a fait donner le nom qu’il 
porte. 

On y diftingue le corps & les deux extrémités. 
Le corps eft menu , courbé de maniéré que la con¬ 

vexité de la courbure eft en dehors ; il eft arrondi efi 
dehors, & cet arrondiftèment eft interrompu dans la 
concavité de la courbure par une crête Taillante &: 
tranchante qui régné tout le long , que quelques-ung 
on appellé Epine , & à laquelle s’attache le Ligament 
inter-offeux. 

L’extrémité fupérieure préfente une petite tête ar¬ 
rondie à fa circonférence , applatie & creufée par une 
Cavité glénoïde à fon fommet : un même Cartilage 
couvre & la Cavité & la circonférence de la Tête. 
Obfervons feulement que le Cartilage eft plus étendu 
fur cette portion de la Tête qui regarde le Cubitus s 
cette même éminence eft portée fur un Col longuet 5 

menu , & un peu obliquement dejetté en dehors, dont 
la bafe eft terminée par une Tubéroiité en partie ra- 
boteufe & en partie couverte d’un Cartilage poli. 

L’extrémité inférieure du rayon eft fort élargie Sc 
un peu applatie : l’une de ces Faces, c’eft celle qui 
regarde en dehors , eft convexe, 8c l’on y remarque 
plufieurs Sinuofités : la Face oppofée eft plate 8c 
même un peu cave, fa furface eft unie : des deux 
bords qui diftinguent fes Faces , l’externe ou l’anté-* 
rieur fe termine par un prolongement dont la pointe 
eft mouffe, & qu’on nomme aüez improprement l’A- 
pophyfe Stiioide du rayon ; on voit auffi des Sinuo- 
fttés à cet endroit : le bord oppofé eft échancré, 8c 
fait par là une Cavité articulaire , dans laquelle la 
petite tête du Cubitus eft reçue ; depuis cette échan¬ 
crure jufqu’à l’Apophyfe, mal-à-propos nomnaée Sti¬ 
ioide , eft une large Cavité articulaire , divifée en 
deux par une ligne légèrement faillante , 8c incruftée 
d’un Cartilage qui couvre auffi la bafe de l’Apophyfe 
Stiloïde, & s’étend de même pour couvrir l’Echan¬ 
crure articulaire latérale ; outre ce Cartilage, on voit 
encore une languette cartilagineufè & triangulaire, 
dont h bafô eft attachée par des Ligamensforî courts 
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àu boi“ci cié FEchancrure dont je vFêns de jparler, & de¬ 
là s’étend fur la tête du Cubitus qu’elle côuvre , fang 
y être attachée ; ce Cartilage mobile & intet-articu- 
faire eft de niveau avec celui qui couvre l’extrémité 
inférieure du rayon, & remplit l’intervalle, qui dans 
le Squelette, exifte entre la têre de l’Os du Coude 8c 
i’Os de la main qui y répond* ^ 

Sa fubftance eft lèmblable à celle de l’Os du Coude ; 
fès extrémités font aufli long-tems Epiphyfos dans 
la jeuneftè. 

Cet Os eft articulé avec l’Humerus par le moyeii 
de la Cavité de fa tête, dans laquelle l’éminence ex-^ 
ïérieure du bas de l’Humerus eft reçue : cette tête eft 
embraftée par le Ligament orbiculaire de l’article : il 
y a ici Un Ligamênt que l’on peut appeller Bravhio^ 
Radiai^ qui vient de l’extrémité du Condileexterne-^ 
& s’étend en dcfcendant fur la tête du rayon , pour 
s’attacher à fon Col & aux parties voiftnès de l’Os 
du Coude ; ce Ligameht eft fort adhérant à la cap- 
fuie. 

Le rayon eft articulé eh haut & en bas avec l’Os 
du Coude : en haut la circonférence de fa tête glifte ^ 
en tournant for elle-même, dans la petite Cavité arti¬ 
culaire fopérieure de l’Os du Coude ; ces deux parties 
font liées l’une à l’autre par les Ligamêns dont je 
Viens de parler , & principalement par une bandé 
forte, épailfo & ptelque cartilagineufe qui entoure toute 
la circonférence de la tête du rayon, & va par fes deux 
extrémités s’attacher aux dëux angles de la petits 
Cavité latérale oU figmoïde du Cubitus ; ce Ligament 
permet au rayon de tourner fur lui-même avec ai- 
fance ^ & c’eft la principale piece qui arrête la tête 
du rayon for l’Os voifin ; car quand il eft calfé, lé 
i-ayon ne foaüroit plus jamais être retenu en place, il 
fe luxe toujours au moindre effort* 

A la partie inférieure , c’eft le rayon qui reçoit l’Os 
du Coude ; & les chofes y font difpofées de façon que 
l’extrémité inférieure du premier de ces Os , peut 
tourner fur celle du fécond pour exécuter les mou- 
vemens de Pronation & de Supination : dans ce tems 
l’extrémité fopérieure tourne fur elle-même ; au refte * 
il ne faut pas croire que dans ces mouvemens l’Os du 
Coude foit entièrement immobile, il fe meut tou¬ 
jours plus ou moins dans la Pronation & la Supina-*» 
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tion, fur-tout, quand ces mouvèmens font graiids| 
alors rOs du Bras même y entre pour quelque choie ^ 
comme nous Texpliquerons par la fuite. 

Les extrémités inférieures des Os du Coude & du 
rayon font liées principalement par les Ligamens an¬ 
nulaires qui couvrent ces extrémités , & qui dans 
certains endroits font des brides pour les Tendons. 
L’elpace qu’ils laiffeiit entr’eux, dans leur milieu, eft 
occupé par une bande ligamenteufe qui s’attache d’un 
côté à l’angle tranchant de l’Os du Coude , & de 
l’autre à la Crête du rayon ; fon ufage eft d’affermir 
ces Os & de fervir d’attaches aux Mufcles. 

Quand on fléchit l’avant-Bras , le Radius eft em¬ 
porté d’un mouvement commun avec ie Cubitus, & fa 
petite tête giiffe fur l’Os du Bras. 

L’avant-Bras a prsfqiie autant de largeur à une ex¬ 
trémité qu’à l’autre , parce que la portion la plus épaif- 
fe de rOs du Coude s’unit à la petite portion du rayon, 
êc la gfoftè extrémité du rayon s’articule à l’extrémité 
grêle de l’Os du Coude. 

Les Os articulés par gingiime , comme les Os de 
î’a vant-Bras avec i’Humerus, ne fe luxent paslî facile¬ 
ment que ceux qui font unis par énarthrofe , mais 
leur réduétion en eft aufti plus difficile : ces luxations 
ne peuvent être qu’incomplettes ,àcauredela largeur 
des fiirfaces par lefquelies les Os fe touchent: & s’il arrive 
qu’il sîen faffe de complettes , cela ne fqauroit avoir 
lieu que par la fradure entière des ligamens & le dé¬ 
labrement total de l’article : auquel cas, il n’y a gué- 
res d’autre remède à y apporter que l’amputation du 
membre. 

L’avant Bras étant compofé de deux Os, il lui ar¬ 
rive deux fortes de fradure, l’une complette & l’au¬ 
tre incomplette , la première , quand les deux Os 
font fradurés ; la fécondé , quand il n’y en a qu’un 
feul : celle du Cubitus feul eft plus facile à connoître ; 
parce qu’il eft moins couvert de mufcles que le rayon , 
& qu’il eft le principal foutien de l’avant-Bras : mais 
ce qu’il y a de particulier à faire pour connoître la 
fradure du rayon , confifte à prendre d’une main la 
partie fupérieure de l’avant-Bras , tandis qu’avec l’au¬ 
tre , on tourne & retourne la main du dedans en de¬ 
hors : alors fi l’on fent que la partie fupérieure du 

réiifte ^ l’Os n’eft pas fraduré ^ i| l’eft au çoii- 
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tfàire fî l’on entend un craquement, lequel fe fait par 
le frottement de la partie inférieure que l’on fait moir* 
voir fur la fiiperieure que l’on tient immobile. 

Quand le Rayon eft fraâuré à fa partie inférieure 
dans l’endroit où eft le Mufcle carré, il faut prendre 
garde en appliquant l’appareil, î®. à ne pas commen¬ 
cer le bandage fur la fraéture, comme on fait par-tout 
ailleurs; parce qu’au lieu de foutenir les deux bouts 
de l’Os fraduré, dans leur égalité on les abailîeroit, 
2^. Il ne faut pas appliquer les attelles diredement 
pn* la fradure, mais aux parties latérales externes & 
internes fur des comprelfes épailfes, afin qu’elles fer^ 
vent de foutien aux dernieres bandes, que les extré¬ 
mités de l’Os refient mieux dans leur place, & que 
îe membre fraduré ne foit pas blefié par Ja dureté 
des attelles. 

Un portefaix de Paris ayant eu les deux Os de l’a- 
vant-Bras caflé , & s’étant fait panfer à fa fantailie , 
les Os^ ne fe confolidérent pas , & l’avant - Bras fe 
mouvoit a 1 endroit fraduré comme dans une vérita¬ 
ble articulation : cet Homme étant mort dans la 
fuite ., on trouva que le Sucolfeux s’étoit épanché, 8c 
faifoit un cercle dans lequel joiioient les extrémités 
des Os cafîes : j’ai vû ces Os che?. M. Duverney, 

Il arrive quelquefois que les Os fradurés bien ré^ 
duits , &G, ne ft^réunifient cependant pas , à caufe de la 
mauvaife qualité du Suc nourricier : Hildanus en rap-^ 
porte un exemple. 

Quand un coup d’arme a feu a délabré une articu¬ 
lation comme celle du Coude , du Genou, &c. ori' 
eft prefque toujours obligé d’amputer le membre ? 
de même que quand la Carie corrode ces articula¬ 
tions. 

L’Os du Coude ne fçaiiroit fe luxer en devant, l’O- 
lecrane demeurant entier ; mais cette luxation peut 
fe faire , l’Olécrâne étant caffé ou coupé : comme le 
Rayon accompagne l’Os du Coude dans la luxation , 
Cil rediiifant le dernier de ces Os, il faut faire atten¬ 
tion au Rayon , & prendre garde s’il eft bien en place. 
^ Les Luxations du Rayon feul font alTez rares : les 
'Auteurs fe font alTez mal expliqués fur cet article : je 
confeille fort de lire ce qu’en a écrit M, Duverney^ 
idans fon excellent Traité des maladies des. Os. 
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CHAPITRE XXX. 

Des Os de la Main, 

ON fçaitquela partie intérieure cîe la Main s’ap-* 
pelle la Paume , & l’extérieure le Dos de 1^ 

Main. 
On divife la Main en trois parties , fçavoir , en 

Carpe ou poignet, Métacarpe & en Doigts. 
Le Carpe eft compofé de huit petits Os fort irré¬ 

guliers. Leur aiTemblage fait une maffe cave à fa face 
interne & fort inégale à cette face où l’on peut remar¬ 
quer quatre éminences : elle eft convexe en dehors : 
cette meme mafle préfente quatre bords ; un droit qui 
touche le Métacarpe, un autre arrondi , faifant une 
efpéce de tête qui s’unit avec les Os de l’avant-Bras, 
& deux autres bien moins étendus , l’un qui répond 
âu Radius, & que j’appellerai Radial , l’autre qui ré¬ 
pond au Cubitus, je le nommerai Cubital. 

Les huit Os du Carpe font difpofés en deux ran¬ 
gées l’une au-deffus de l’autre ; la première, qui s’u¬ 
nit avec le Rayon, eft compofée de trois Os auxquels 
on peut ajouter un quatrième qui eft hors du rang , & 
placé fur un de ceux de la rangée ; la fécondé a qua¬ 
tre Os, & elle répond au Métacarpe. 

Les Anciens ne défîgnoient ces Os que par les 
noms de premier 5 fécond , troifiéme , &c. de la pre¬ 
mière ou de la fécondé rangée : mais cela étoit trop 
embarraflant ; il vaut beaucoup mieux les diftinguer 
par les noms particuliers que les modernes leur ont 
donné. 

Celui des Os de la première rangée qui répond au 
pouce s’appelle Scaphoïde, celui qui vient après , fô 
nomme Os Lunaire, le troifiéme Cunéiforme, & celui 
qui eft hors de rang porte le nom d’Os Pififorme. 

Le premier des Os de la fécondé rangée, en com¬ 
mençant à les compter du côté du Pouce , s’appelle 
Trapefe , le fécond Piramidal ou Trapefoïde , le troi- 
^éme le Grand Os, le dernier Os Crochu ou Unciforme» 

Tous ces Os font allez irréguliers, & Ton peut y 
diftinguer fix Faces a une du côté de la paume de la 
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Main , l’autre qui lui eft oppofée Sc qui regarde le 
dos de la Main : deux latérales, une du côté du Rayon, 
l’autre du côté de l’Os du Coude : la cinquième re¬ 
garde le Bras, & la derniere le Métacarpe. 

L’Os Scaphoïde, que l’on appelle aulli Naviculaire, L’Os S<a- 
a reçu ces noms de ce qu’il relîèmble à un petit Ba- phoïde. 
teau : la première chofe qu’on y remarque eft une Ca¬ 
vité aflez confidérable , arrondie , couverte d’un Car- 
ïilage , qui reçoit le grand Os & regarde le Métacar¬ 
pe ; au-deftus de cette Cavité font deux petites Fa¬ 
cettes articulaires, l’une pour l’Os Trapefe , l’autre 
pour l’Os Piramidal ; la face oppofée à la Cavité eft 
convexe, cartilagineufe , & s’articule avec le Rayon : 
du côté du Coude, le bord qui fépare ces deux Fa¬ 
ces eft femi-circulaire , couvert d’un Cartilage, & s’u¬ 
nit avec l’Os lunaire : l’extrémité oppofée porte un 
Tubercule qui fait une des éminences du Carpe : les 
deux autres Faces n’ont rien de remarquable. 

La Figure du fécond Os l’a fait appelier Lunaire : l ’Os Lu- 
il a une Face articulaire qui reçoit le bord Cubital 
du Scaphoïde ; la face oppofée eft plate, & s’unit au 
Cunéiforme ; la Face brachiale eft convexe & articulée 
avec le R^on : la Métacarpienne eft cave , & achève 
avec la Cavité du Scaphoïde de loger la tête du 
grand Os : les Faces internes & externes font rabo- 
i:eufes. 

L’Os Cunéiforme a reçu le nom qu’il porte de ce p’Os Ca-; 
c]u’il eft comme un coin enchâfté entre les deux rangs : ne'iformc. 
la face interne eft marquée par une petite facette ron¬ 
de, qui foutient l’Os Piftforme ; l’externe n’a point de 
cartilage : au bord cubital eft un petit Tubercule : 
du côté oppofé il s’unit à l’os Lunaire par une face 
cartilagineufe, qui fait angle avec une autre un peu 
déprimée & qui s’articule avec l’Os crochu : enfin, 
il s’unit à l’avant-Bras par une Face cartilagineufe, 
convexe. 

L’Os hors de rang, refïèmble à un Pois, & c’eft L’Os Pifi* 
à caufe de cela qu’on l’appelle Pififorme. Sa furface forme, 
eft inégale : il s’unit avec l’Os Cuneïforme au moyen 
d’une petite facette cartilagineufe , au-deftus de la¬ 
quelle eft une forte d’étranglement , qui fait un Col¬ 
let fort étroit. Il fait une des éminences de la partie 
interne du Carpe. 

Le Trapefe a reçu ce nom de ce qu’on a trouvé qu’il 
L üij 

LcTrapefsj 
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avoit quelque reffemblance avec un carré inégal î (h 
face externe eft inégale ; l’interne porte une éminence 
allongée , c’eft une de celle de la concavité du Car¬ 
pe : une de fes Faces articulaires eft arrondie , & ref- 
îemble à une poulie fuperficielle , elle foutient la pre¬ 
mière Phalange du Pouce : la Facette brachiale eft 
cave Sc s’unît aux Scaphoïde ; il y en a encore deux 
autres petites au coté cubital ; une pour l’Os Pyrami¬ 
dal , l’autre pour le premier Os du Métacarpe. 

La figure de POs Pyramidal l’a fait nommer ainfi. 
La pointe de la Pyranaide eft en dedans, elle eft tron¬ 
quée , la bafe fait une partie du dos de la Main. Les 
quatre autres Faces font articulaires ; la Métacar¬ 
pienne eft en forme de poulie ; la Brachiale eft la 
plus petite, & porte fur le Scaphoïde ; la radiale s’u¬ 
nit au Trapefe , & la Cubitale au grand Os. 

Le troifiéme Os de cette rangée eft le plus grand des 
Os du Carpe, de-là vient fon nom. Il eft un peu allongé 
8c fe termine du côté du Bras par une elpéce de tête un 
peu irrégulière , couverte d’un cartilage , & qui eft re- 
qiié dans la Cavité formée par le Scaphoïde & le Lunai¬ 
re : cette articulation eft telle, qu’elle permet un mou¬ 
vement marqué de la fécondé rangée fur la première : fa 
Face digitale eft triangulaire, & s’unit avec le fécond Osr 
du Métacarpe : la Face radiale eft grande, & n’a qu’u¬ 
ne petite Facette articulaire pour POs Pyramidal : la 
Facette Cubitale eft double , & articulée avec POs 
fuivant ; la Face interne a un Tubercule , l’externe 
une dépreftion aftèz confidérable. 

L’Os Crochu ou Unciforme, porte ce nom parce 
qu’il a à fa Face interne une éminence qui a quelque 
reftembîance avec un crochet , & qui forme la der¬ 
nière des quatre Apophyfes de la concavité du Carpe : 
la Face externe eft légèrement inégale : il y a un pe¬ 
tit Tubercule au côté Cubital, lequel eft fort court : 
ia Face Radiale a deux Facettes articulaires pour 
fon union avec le grand Os : la Face Métacarpienne 
fbutient les deux derniers Os du Métacarpe , & eft, 
comme divifée en deux Facettes par une ligne l^é- 
rement faillante : enfin , il s’articule avec POs Cu¬ 
néiforme , par une Facette qui répond par fa difpofi- 
îion à celle de cet Os. 

Tous ces Os font faits de la fubftance cellulaire , 
qui €Qntien£ le Suc Médullaire, & qui eft recouverte paï 
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tine Lâme fort mince de fiibftance compare : ils font 
cartilagineux dans l’Enfant. 

L’union de tous ces Os entr’eiix fe fait par Arthro- 
die : ils font liés les uns aux autres par un grand 
nombre de petites bandes ligamenteufes , dont les 
unes font fort courtes , & vont feulement du bord 
d’un Os à celui de l’Os voilin : celles-là font dif- 
pofées en maniéré de Rayons, & ne permettent qu’un 
mouvement fort obfcur ; par defliis ces Bandelettes 
il s’en voit d’autres plus longues, qui palfent fur un 
Os pour s’unir à celui qui le fuit. Il faut obferver que 
les bandes ligamenteufes qui lient le premier rang au 
fécond , font plus lâches, plus longues, & permettent 
un mouvement plus marqué , ainli que je l’ai remar¬ 
qué ci-delTus. A la partie interne du Carpe , on trouve 
un ligament très-fort, très-épais, on l’appelle le li¬ 
gament tranfverfal interne , ou le ligament annulaire 
interne du Carpe : il s’attache fortement aux quatre 
éminences de la Face interne du Carpe , Sc forme une 
forte d’arcade fous laquelle paflent les Tendons des 
Mufcles fléchiffeurs ; il y a dans la pratique un grand 
nombre d’occafions où il importe beaucoup au Chi¬ 
rurgien de connoître & de ménager ce ligament. 

Le Carpe en général eft articulé par énarthrofe avec 
rOs de l’avant-Bras : trois ligamens particuliers aux¬ 
quels on ajoutera le ligament Capllilaire foutiennent 
cette articulation des trois premiers ligamens , l'im 
efl; comme une petite corde , & tient par un bout à 
l’Apophyfe ftiloide de l’Os du Coude, & par l’autre 
à l’Os Cunéiforme , & même s’étend & fur l’Os cro¬ 
chu & fur le dernier Os du Métacarpe : l’autre liga- 
rnent eft aufti latéral, c’eft une bande large , attachée 
d’une part à l’Apophyfc pointue du rayon, & qui s’in- 
fére de l’autre à la tubérofité voiftne du Scaphoïde ; 
le troifiéme ligament eft une bande large , Sc oblique¬ 
ment difpofée entre l’extrémité de l’Os du Rayon & le 
bord cubital du Carpe : on l’appelle le ligament tranf¬ 
verfal externe du Carpe : il vient de la partie du Rayon 
qui eftau-deffus de fon éminence pointue, & defcend 
obliquement vers le Carpe, dont il couvre en partie 
la convexité, & fe contourne au bord cubital pour al- 
îer gagner l’Os Pififorme auquel il s’attache. 

Le Ligam.ent Capfulaire de cette articulation eft 
couvert de plufteurs bandelettes ligamenteufes min- 
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ces, auxquelles il eft très-étroitement collé- 

Meta- Le Métacarpe eft la fécondé partie de la Main ; 
compofée de quatre Os placés entre le Carpe & les 
Doigts , à côté les uns des autres : ils font une forte 
de grillage : le Métacarpe eft convexe en dehors , & 
fait ce qu’on appelle le dos de la Main, cave en de¬ 
dans & forme la Paume de la Main, 

Tous les Os du Métacarpe ont cela de commun , 
qu’ils font longs, que leur partie moyenne, qu’on peut 
appeller le corps , eft irrégulièrement triangulaire , 
que leur extrémité Carpienne, qu’on nomme aufti la 
bafe,, eft angulaire vers la Paume de la Main, porte 
fur les côtés de petites Facettes , par lefquelles ces 

• Os s’unifient entre eux , & une Facette pour leur 
union avec les Os du Carpe : enfin , que leur extré¬ 
mité digitale fe termine par une tête applatie fur les 
côtés, où l’on voit deux dépreflions inégales ; ces tê¬ 
tes s’élargiffent vers la Paume de la Main , & fe ter¬ 
minent de ce côté par deux cornes couvertes d’un Car¬ 
tilage articulaire ; ces têtes s’avançent plus dans la 
Paume de la Main que vers le dos, ce qui borne l’ex- 
tenfion & augmente la flexion. 

Le premier Os eft le plus gros & le plus grand des 
quatre, il s’articule avec l’Os Piramidah par fa bafe 
aufti bien qu’avec le Trapefe & le grand Os par les 
côtés de cette bafe : les trois autres Os décroifiênt en 
longueur & en groffeur par proportion, à mefure qu’ils 
s’éloignent du premier ; le iecond eft quelquefois aufti 
long & aufti gros que le premier : le quatrième a cela de 
remarquable ,1^, qu’au côté cubital de fa bafe il porte un 
petit Tubercule : qu’il eft articulé à la fécondé Fa¬ 
cette métacarpienne de l’Os crochu, par une Facette 
prefque ronde , & que cette articulation permet un 
mouvement beaucoup plus marqué, que celui que les 
autres Os du Métacarpe font capables d’exécuter. 

Les Os du Métacarpe font comme les autres Os , 
longs, creux dans leur partie moyenne, & remplis 
de Sîoêlle : & leurs extrémités font faites de tiftù cel¬ 
lulaire , recouvert par une lame de matière compare. 

Les Têtes & les Bafes font épiphyfes dans le jeune 
fajet ; mais les Têtes le font plus long -tems que les 
Bafes. 

Les intervalles que ces Os laiftent entre eux dans 
leur milieu , font plus conftdérablcs à la partie inter» 
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tîf de la Main qu’à fon dos : parce que les Os du Mé^ 
tacarpe ont leurs corps à peu-près triangulaires , & 
les bafes de ces triangles font toutes au dos de la 
Main , & du côté de la Paume c’eft un Angle : le$ 
Mufcles appelles InterolTeux occupent ces intervalles, 

C’eft par arthrodie que ces Os font articulés avec 
ceux du Métacarpe : ils le font auffi entre eux par 
leurs bafes î l’articulation avec la première Phalange 
des Doigts eft une vraye Enarthrofe. 

Les ligamens qui attachent les Os du Métacarpe à 
ceux du Carpe , ne différent point par leur étendue & 
leur difpofîtion , de ceux qui lient les Os du Carpe s 
il y en a encore d’autres qui arrêtent les bafes de ces 
mêmes Os ; & la feule chofe qui mérite d’être remar-^ 
quée à leur fujet , c’eft que les Ligamens qui lient 
le quatrième Os au troifiéme, & ce troifîéme au fe-^ 
cond, font plus lâches que ceux des deux premiers, 
ce qui fait que ces Os ont plus de mouvement que 
les autres, fur-tout le quatrième. 

Il y a encore d’autres Ligament qui arrêtent les 
tètes de ces Os entre elles : ils demandent une at¬ 
tention particulière; ces Ligamens ou plutôt ce Lir- 
gament ( car on pourroit dire qu’il n’y en a qu’un 
feui ) eft placé tranfverfalement dans la paume de la 
main , & tient par des détachemens aux têtes , de 
maniéré qu’elles font fort folidement affermies. 

Tout le monde connoît la figure des Doigts, & 
chacun fçait qu’il y en a naturellement cinq à chaque 
Main ; le premier eft le pouce, c’eft le plus fort de 
fous : il eft feul oppofé à tous les autres, dans l’^p- 
fréhenfion ; le fécond fe nomme Doigt indice ou in¬ 
dicateur , parce que nous nous en fervons pour mon¬ 
trer, pour indiquer quelque chofe ; le troifiéme s’ap-^ 
Î)eile le Doigt du milieu , à caufe de fa fituation, ou 
e grand Doigt , parce qu’il eft plus long que les 

autres ; on l’appelle aufti le Doigt honteux, parce 
qu’on s’en fert pour introduire dans le Vagin des 
Femmes, quand il eft néceffàire d’examiner la dif- 
pofition de ces Parties : le troifiéme porte le nom 
d’annulaire, parce qu’on y porte d’ordinaire des an¬ 
neaux ; le cinquième enfin eft nommé auriculaire, 
parce qu’il eft afiez menu pour qu’on puiffe l’intro¬ 
duire dans l’Oreille , afin de la nettoyer. 

Chaque Doigt eft çompofé de trois Os qu’on ap-; 

Des Doigis 
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peiîe Phalanges ; la première eft plus greffe que- 
fécondé, & celle-là , que la troifiéme ; les Doigts 
ainfi compofés de plulîeurs pièces, en font plus pro¬ 
pres à exécuter différens mouvemens. 

Les Phalanges des quatre Doigts après le Pouce 5 
ont beaucoup de reffèmblance par rapport à leur ftru- 
élure, & ne différent qu’en volume. 

Les premières Phalanges font longues, ^plates, leur 
partie moyenne eft convexe & arrondie à l’extérieur ; 
leur Face interne eft applatie & concave , elles ont 
fur leurs bords une ligne raboteufe ; les bafes font 
allez groffes & ont une Cavité couverte d’un Cartila- 
fe ; ces Cavités font plus grandes dans le Cadavre que 

ans le Squelette , & s’uniffent aux têtes des Os du 
Métacarpe ; l’extrémité oppofée eft couverte d’un 
Cartilage & faite en maniéré de poulie 5 il y a fur les 
côtés deux Facettes ligamenteufes. 

Les fécondés Phalanges reffemblent affez , au vo¬ 
lume près, aux premières, mais elles en différent en 
ce que leurs bafes ont deux Cavités légères, au milieu 
defquelles eft une petite éminence , lefquelles font 
incruftées de Cartilages & s’uniffent avec la poulie 
de la première Phalange ; l’autre extrémité eft for¬ 
mée en maniéré de poulie , comme celle de la pre¬ 
mière Phalange. 

Les troiftémes Phalanges ont une bafe , en tout 
femblable à celles des fécondés, fur les côtés de la¬ 
quelle font deux petits Tubercules ; les bafes des 
premières & fécondés préfentent de pareils Tuber¬ 
cules ; ces Os fe terminent par une extrémité qui 
s’arrondit & paroît comme couronnée par un Tuber¬ 
cule inégal, lequel fe continue fur la Face interne, 
Bc forme à fon extrémité une faillie raboteufe qui re¬ 
préfente un fer à Cheval. 

Le Pouce mérite quelqu’Obfèrvations particulières : 
fa première Phalange approche un peu des Os du Mé¬ 
tacarpe ; elle eft applatie dans fon milieu ; fa bafe a 
une face articulaire gonflée dans fon milieu & dépri¬ 
mée fur les côtés pour s’accommoder à la poulie du 
Trapéfe ; elle fe termine du côté interne par une poin¬ 
te , dont l’extrémité eft arrondie ; fa tête approche 
un peu de celle des Os du Métacarpe : il me paroît 
que ceux des Anciens, qui comptoient cet Os au nom¬ 
bre de ceux du Métacarpe, avoient raifon de le faire^ 
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La fecoiide Phalange du Pouce reflemble fort-, par 
la difpo/îtion de Tes extrémités aux premières Pha¬ 
langes des autres Doigts ; elle en diffère par le corps ^ 
qui eft plus court & plus applati extérieurement, La 
troifiéme n’a rien de remarquable ; elle eft faite com¬ 
me la troifiéme des autres Doigts ; l’articulation des 
premières Phalanges avec les fécondes , & des fé¬ 
condés aux troifiémes, eft un ginglime, 

La première Phalange du Pouce eft attachée au 
Carpe par des petits Ligamens courts & obliques ; la 
féconde eft liée à la première par des Ligamens fem- 
blabîes , de meme que les premières Phalanges de 
tous les Doigts le font aux Os du Métarcape ; la fé¬ 
condé Phalange du Pouce eft arrêtée avec la troifié- 
me par des Ligamens latéraux aftez forts : il y en a 
de femblables qui fervent pour lier les premières Pha¬ 
langes des autres Doigts aux fécondés, & celles-là 
aux troifiémes ; les mouvemens que ces Phalanges 
exécutent dépendent de la difpofition des Ligamenso 

La fubftance des Phalanges eft en proportion fem- 
blable à celle des Os du Métacarpe. 

Il y a beaucoup d’artifice dans la conftruétion de la 
Main, en particulier la difpofition du Pouce eft ad¬ 
mirable ; cette difpofition eft telle qu’elle favorife 
fingulierement l’appréhenfion ; enforte que ceux qui 
l’ont perdu, ne font cette adion qu’imparfaitement 8c 
ne peuvent empoigner que foiblement ce qu’ils tien¬ 
nent ; fi le pouce étoit placé au rang des autres 
Doigts , il s’en manqueroit beaucoup qu’on en pût 
tirer autant d’avantage. Galien prouve l’exiftence de 
Dieu par cette feule difpofition, 

La luxation de la Main eft fort douloureufe & longue 
à guérir ; elle caufè une grande inflammation, une 
grande enflure t il refte une douleur qui revient de 
de tems en tems, difficulté de mouvoir l’article, ôc 
quelquefois fuppuration. 

Ces accidens doivent engager les Chirurgiens à 
prendre garde de ne point trop ferrer les bandages 
qu’on a fait à cette partie, de crainte d’augmenter 
le mal. 

Quant à la raifon pour laquelle ces accidens fur-» 
viennent, il paroît que c’eft principalement parce que 
les Tendons extenfeurs & fléchifteurs du Carpe & des 
goigts, palTçnt fiy: i’arÿculation du Poignet ; ajoute» 
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à cela que ces Tendons giiiîênt dans certaines gaîîiéâ 
qui renferment une humeur gluante , Sc que cette hu¬ 
meur s’arrête ôc croupit quand les Tendons ne fë 
meuvent point ; au lieu que dans l’état naturel , lë 
mouvement la fait diffiper. 

Obfervez que dans ces luxations il fe fait quelque¬ 
fois aiUFi un écartement des Os de l’avant-Bras, qu’il 
eft difficile de réduire ; & en le fuppofant réduit, on 
ne peut tenit les Os rapprochés par un bandage alTez 
ferré, à caufe des douleurs ; ce qui caufè difficulté 
au mouvement, & difformité à la partié. Un Chirur¬ 
gien court rifque qu’on lui impute tout cela, s’il ne 
lait un prognoffic juftei Hippocrate en parlant dè 
cette luxation, la regarde comme incürable à caufa 
que l’Os réduit ne peut demeurer ên place. 

chapitre XXXI. 

î)€ V Os de la Cuîjjè # des Os de Id Jambes 

Ï’Extremité inférieure du Squelette a quelque 
reffemblance avec la fupérieurè ; aüffi a-t-on vâ 

quelquefois des Hommes exercer avec les pieds lu 
plupart des avions que l’on fait avec les Mains. 

Nous avons déjà dit ce qu’on entendoit par extré” 
mité inférieure : on la divife en trois parties, qui font 
îa Cui^e, la Jambe & le Fied» 

La Cuiffe n’a qu’un feul Os \ on l’appelle Fémur % 
c’eft le plus grand & le plus fort de tous les Os du 
Corps de l’Homme ; fa htuàtion eft connue de tout 
le monde ; on fçait que fa direélion eft oblique, de 
maniéré que les deux Fémurs font bien plus éloignés 
i’un de l’autre par en haüt que par en bas : il fe divife 
comme tous les Os longs, en partie moyenne ou corps 3 
^ en deux extrémités. 

Le corps eft cylindrique, iini, excepté en arriére , 
où l’on voit une ligne qui s’étend félon la longueur 
de rOs , & que fes inégalités ont fait appellér la Li^nê 
üfre ; cette ligne fe divife en deux, vèrs l’extrémité 
inférieure; ce corps eft courbé & convexe en devant* 
jLes Chirurgiens dQiyent prendre garde à cela dan$ 
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Sa ïécîuïftîon tîes Fradures de cet Os , afîh de ne paS 
s’efforcer de lui donner une figure tout-à-fait droite ^ 
puifque naturellement il eft un peu courbe : on voit 
aufïî en arriéré quelque trous par où les VaifTeaux 
s’infinuent. 

L’extrémité fupérieure fe termine par une tête fphé- 
rique, couverte d’un Cartilage & ntuée de maniéré 
que la plus grande partie de la convexité foit en haut: 
le Cartilage eft plus étendu en devant & en arriére 
que fur les côtés ; un peu p^lus bas que le centre de la 
convexité, on voit une petite follette à laquelle s’atta- 

/ che un Ligament particulier. 
Cette tête eftlbutenuë fur une autre Apophyfe, ap- 

peliée le Col, dont la furface eft alîèz inégale, & qui 
s’unit avec le corps , en faifant avec lui un angle plus 
ou moins ouvert ; cette dilpofîtion eft admirable par 
les grands avantages qui en réfultent : à la partie poft- 
îérieure & externe de l’endroit où le Col s’unit aü 
corps de l’Os, s’élève une* grofie Tubéro/ité, char-^ 
gée de facettes tendineufès : plus bas , toujours en 
arriéré , & dans le lieu où fe termine la bafe du Col, 
on voit une autre Tubérolité bien moins confîdérabîe 
que la première ; ces deux éminences s’appellent Tro¬ 
chanters ; ce nom vient d’un mot Grec qui lîgnifio 

; & on l’a donné à ces parties, parce que les 
Mufcles qui fervent à faire tourner la Cuifte, vien¬ 
nent s’y terminer : la première fe nomme le grand 
Trochanter; on appelle la fécondé du nom de petit 
Trochanter ; la bafe du Col eft marquée entre les deux 
Trochanters , en arriéré , par un rebord inégal & 
faillant , en devant, par une ligne raboteufe & obli¬ 
que : il y a dans cette extrémité plufîeurs petits trous 
pour le palfage des VaifTeaux. 

L’extrémité inférieure s’élargit, s’épaiftit 8c fe ter¬ 
mine en devant par une facette articulaire femblablç 
à une poulie, en bas 8c en arriéré , par deux Condi- 
les arrondis en arriéré, couverts d’un Cartilage, fé- 
parés à la partie poftérieure par une grande fofte, 8c 
en devant , par la couliffe dont je viens de parler : 
dans cette grande foffe on obferve deux petites em¬ 
preintes ligamenteufes ; le Condile interne fait plus 
de faillie , en arriéré ; l’externe en fait davantage 
en devant : enfin , fur les côtés de ces Condiles 
font deux Tubercules, à la partie poftérieure def^ 
quels on voit une empreinte Mufcuiaire, 
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Comme les ^ros Vaiffeaux fanguins palfent daîlt 

cette folTe pofterieure , qui eft entre les deux Con- 
diles, il faut qiie le Chirurgien y falfe attenfion pouf 
placer comme il faut fon Tourniquet, quand il fait 
l’amputation de la Jambe, &c. 

Le corps du Fémur a dans fon intérieur une Ca-^ 
vité cylindrique, proportionnée à la groileut de 
dans laquelle la Moëlle eft renfermées’ foütenuë par 
un tiftli réticulaire ; les Parois de cette Cavité font 
faites d’une fubftaüce compare, fort épaifle ; aux 
deux extrémités il n^y a qu’une Lame mince de ma¬ 
tière compade qui couvre le tilTu cellulaire dont elles 
font principalement formées : la Moëlle en grappe 
occupe les Cavités de ce tiflu. 

Il y a piiifieurs différences entre FOs Fémur d’urt 
Enfant & celui dftin Adulte ; les principales font t 
10, que les deux extrémités font long-tems Epiphy- 
fes : Z®, que dans l’extrémité fupérieure la Tête eft: 
de même fort long - tems Epiphyfe ; qu’on l’a même 
trouvée telle dans un âge avancé , & qu’elle peut le 
décoller par violence, ce qui fait un mal fâcheux, 
parce qu’il n’y a guéres de guérifon à efpérer. 

L’articulation de l’Os de la Cuiffe avec celui de la 
Hanche, eft une Enarthrofe ; 8c comme la Tête qui 
la forme par fon engagement dans la Cavité coti- 
loide eft fort grofte & la Cavité profonde, il arrive 
que de tous les Os unis par Enarthrofe ou par Arthro- 
dfe , celui de la Cuiffe eft le moins fujet à la luxation s 
ajoutez â cela que les Mufcles qui entourent cette ar¬ 
ticulation font fort gros, fort énais ; & l’on fçait com¬ 
bien la force & l’épaiffeur des Mufcles fervent à affer¬ 
mir les articles î enfin, la force & la difpofition des 
Ligamens y entrent auffi pour beaucoup : or ces Li- 
gamens font deux principalement, l’un orbiculaire, 
duquel il eft affez inutile de diftinguer la Capfule ar¬ 
ticulaire, à laquelle il eft fort étroitement collé; 8c 
l’autre placé dans l’article même , & que l’on nomme 
inter-articulaire. 

Le premier eft très-fort & inégalement épais ; c’eft 
le plus fort de tous nos Ligamens, il environne toute 
Tarticulation; fa plus grande épaiffeur eft en devant, 
où l’on voit un paquet de Fibres ligamenteufes qui 
defeendent obliquement de l’Epine antérieure & in¬ 
férieure de rOs des îles jurqu’au Tubereuie, qui fc 

trouve 
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ffout^e quûl<^uef(>îs en devant, à quelque diftance du 
petit Trochanter ; il eft attaché par en haut, autour de 
la Cavité Cotiloide ; fes Fibres adhèrent au bourrelet 
élaftiqüe dé lâ Cavité, mais fans fe confondre avec 
lui : dans l’endroit où le bord de la Cavité eft in* 
iterrompu , il s’attache au Ligament tranfverfal ; pat 
en bas il embrafle la bafe du Col autour de laquelle 
il s’infére, de maniéré que le Col le trouve aufti ren¬ 
fermé dans cette elpéce de Gapfule. 

Le Ligament inter-articulaire a été très-iîîal-à*pro«« 
pos appellé ?îat ^ puifqu’il eft rond ; il eft fort & plus 
large par une de fes extrémités que par l’autre : cetm 
extrémité la plus large paroît faite de deux bandes 
qui viennent des deux coins de l’échancrure Coti- 
ioide , lefquelles fe réuniffent en fe portant en arriéré 
& en haut, & s’attachent à la tête du Fémur, dans 
cet enfoncement que nous y avons remarqué : dans les 
luxations de l’Os delaCuiftè, ce Ligament fe rompt 
affez fouvent, ou fe relâche beaucoup ; d’où il arrive 
que la tête de l’Os ne refte pas dans fa Cavité, quoi¬ 
que la rédudion foit bien faite. 

La jondion du Fémur avec le Tibia , fe fait par 
ginglime, de la maniéré que je l’expliquerai en par¬ 
iant du Tibia, 

Il arrive fouvent que l’on confond la luxation du 
Fémur avec la Fradure qui arrive â fon col : pour 
diftinguer ces cas, faites coucher à plat fur le Dos 1@ 
Bleffé, qu’il s’étende bien en droite ligne, les Jam¬ 
bes à côté l’une de l’autre ; alors ft vous voyez l’une 
des Malléoles internes , plus élevée que l’autre de 
trois travers de doigt ; ft vous remarquez la même 
chofe au genou , & que cela foit venu après une 
chute , il y a Fradure ou Luxation ; maintenant le 
Malade reftant dans la même fituation ; fî vous pou¬ 
vez lui tourner la pointe du pied également, de dedans 
en dehors & de dehors en dedans, il n’y a point de 
Luxation , mais bien Fradure au col du Fémur ; car 
on conçoit bien que lians ce cas, la tête avec la par¬ 
tie du col cafté qui y tient, reftant dans la Cavité, 
rien n’empêche le Fémur de tourner au gré des mains 
qui le meuvent, ce qu’il ne pourroit faire étant luxé, 
parce que la tête en empêcheroit : au refte , cette faci¬ 
lité de tourner fera d’autant plus grande, que le col 
fera cafté plus près des Trochanters ^ & d’autant moia- 
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dre au contraire , que la Fradure fera plus près dê îa 
tête ; parce que dans ce dernier cas, le bout du col 
reftant gênera le moutement. 

De plus, quand on fait Textenfion pour réduire^ I@ 
Fémur, que l’on croit luxé , & qu’on approche l’un 
de l’autre les bouts du col fraduré, on entend une 

^ Au Livre 
des Fraûu- 
tres î Ch. 21. 

crcpïtstion» 
A l’occafion de cet accident, Tare ^ parle en ces 

termes : « Quelquefois il fe fait Fradure près de la 
D3 jointure de la Hanche au col de l’Os Femoris ; ce 
35 que je protefte avoir vu en une honnête Dame 

ayant été appellé pour la panfer, & voyant que fa 
D5 Jambe étoit plus courte que l’autfre, avec une emi- 
35 nence que le Trochanter faifoit Extérieurement au- 
35 delîlis de la jointure de l’Ifchium : j’eftimois d’a- 
35 bord que c’étoit la tête de l’Os , & qu’il y avoit 
35 Luxation & non Fraéturej alors je tirai & pouiiai 
35 rOs, ce me fembloit, en fa Boëte, attendu que 
35 les deux Jambes^étoient égales en longueur & figu- 
35 re , & la panfai accoutrai comme d’une Luxa- 
35 tion : deux jours après je la fus revoir, qui fe plai- 
35 pnok d’une extrême douleur, & trouvai fa Jambe 
35 courte & fon pied tourné en dedans ; alors je défis 
S5 toutes les bandes & trouvai l’éminence comme au- 
35 paravant : adonc je m’efforçai derechef de reduke 
35 l’Os en fa boëte ; cependant je m’apper^us que 1 Os 
35 crépitoit, & eu égard qu’il n’y avoit nulle Cavité 
S5 en la jointe ; alors je connus qu’il y avoit Frac- 
S5 ture & non ‘Luxation. 

Nous avons déjà parlé de ce décollement de la 
lête du Fémur , qui arrive quelquefois quand cette 
tête eft encore Epiphyfe, & qui étant difficile à _re- 
connoître , donne lieu de faire des extenfîons inutiles 
& qui rendent la cure plus fâcheufe : il fera bon 
d’obferver ici qu’il en eft de même des autres Epi- 
phyfes, qu’une caufe affez légère fépare quelquefois du 
corps de l’Os. Paré rapporte l’exemple d’un Homme 
«de quarante ans , à qui le grand Trochanter s’étoit 
féparé du refte de l’Os. ^ ^ 

On a vu aiiffi ces Os fe ramollir par accident au 
point de fe cafter par le moindre effort, même dans 
ie lit. J’ai connu un particulier qui fe caffa le Bras 
çn chaftant un Chat de deftus une Table. 

Fabrice de Hiiden rapporte un ças à peu-près fem- 
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blable 5 dVn Homme qui fe caÜa les Os . des deux 
Cuilîès en^faifant une faulfe démarche. J’ai oui rap-« 
portera d anciens Chirurgiens de Paris, qu’un Gea-? 
tilhomme étant venu chez un de leurs Confrères., nom^ 
mé le Large, pour fe faire traiter de la Vérole, & fe 
promenant dans fa chambre il fe calTa l’Os de là 
CuilTe ^ qui étoit carié , Vans que les parties molles eri 
fulîent endommagées. 

Morand m'a montré le bout d’un Fémur qui fut 
coupé après avoir été long tems découvert à la fuite 
d’une amputation ; cette pièce n’avoit plus de Cavité ^ 
elle avoit été bouchée par l’épanchement & i’endur-^, 
cillement des fucs olfeux. 

M. Roonhuyfen rapporte dans une des fes Obfer-* 
vations, qu’une Fille de dix-huit ans ayant l’Os de 
la Cuifle carié depuis long-tems, & la pièce cariée 
delà longueur de quatre travers de doigt, s’étant fé- 
paree il 1 avoit tirée, & que cette Fille étoit guérie 
fans avoir la Jambe plus courte j & ^marchoit avec 
autant de facilité qu’auparavatit ; ce qui n’avoit pu fé 
faire que par^la régénération d’une nouvelle pièce 
d Os. Ce que M. Duhamel rapporte dans les Mé¬ 
moires de l’Académie des Sciences eft encore plus 
linguiier , puifqu’il s’y agit d’une Fille à qui l’Os Hu-» 
merus fortit prelqu’en entier^ fans qu’elle demeurât 
eftropiee , parce qu’il s’étoit formé un nouvel Hu¬ 
mérus. 

Outre les Luxations de l’Os de la Cuilîe , qui ar¬ 
rivent apres des coups, des chutes, M* Petit, dans 
fon Traité des Maladies des Os, en fait encore men- 
tion d une particulière, que les coups ne produifent 
point dabotd, & dont ils font les caufes occafîon- 
nelles, & qu’il y a des perfonnes qui n’ont d’autres 
caufes de leur claudication que cette Maladie ignorée 
dans fon commencement, ^ ‘ ' 

Cette Luxation arrive , quand dans une chute , lè 
grand Trochanter eft vivement frappé; parce qu’alors 
la Tete repoüftée avec violence dans la Cavité coii- 
loide, ^ prefte les glandes finoviales , de façon à les 
meurtrir : cette contulion eft fuivie' d’inflammation Sc 
de depot, la flnovie s’amafte , le défaut de mouvcr^ 
ment dans l’article favorife la congeftion de cette 
humeur ; car on fçait que le mouvement la diflipes 
g’étani donc accumulée 3 elle relâche les Ligamensi 
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les diftend , repouflè la tête du Fémur hots la 
vité, & à force d’allonger par-là le Ligament inter¬ 
articulaire; elle le rompt, & le Fémur cédant àl’ef- 

• fort des Mufcles, ne tarde guéres à fe luxer. 
De toutes les Fraélures des grands Os, celles diî 

Fémur font les plus mal-aifées à contenir , & par 
conféquent les plus fâcheufes : c’eil un fait prouvé par 
l’expérience, & dont il n’eft pas difficile de trouver 
la raifon : l’épaiflèur des chairs & des graiflês qui 
couvrent cet Os, üir-tout dans certains Sujets , fait 
qu’il n’eft pas toujours aifé de connoître les différen¬ 
tes Fradures auxquelles le Fémur cft expofé : s’il eft 
vrai de dire en général que les Fradures font moins 
fâcheufes & plutôt confolidées chez les jeunes Sujets 
que dans les Adultes ; cela eft particulièrement vrai 
à l’égard des Fradures du Fémur. 

La Luxation du Fémur fe fait quelquefois de ma- 
. niere que la tête fortie de fa Cavité fe place dans le 

trou ovalaire de l’Os Innominé ; & l’on a vu des per- 
fonnes chez iefquelles il s’étoit formé autour de la 
tête une Cavité ofTeufe, tandis que la Cavité cotiloi- 
de s’étoit prefqu’entierement fermée. 

Les Os de Jambe eft la fécondé partie de l’extrémité in- 
la Jambe, férieure : elle eft faite de deux Os , l’un qu’on ap¬ 

pelle le Tîéia, & l’autre le Péroné, auxquels on peut 
ajouter un petit Os placé devant l’articulation du Ti¬ 
bia & de rOs de la Cuifîè, & qu’on nomme la Ro¬ 
tule : tout le monde fçait que la Jambe s’étend de¬ 
puis le Genou jufqu’au pied. 

Le Tièia eft le plus gros de ces Os : le nom qu’il 
porte lignifie une Flûte ^ parce qu’en effet la forme 
de cet Os approche de celle d’une Flûte ; il eft placé 
au côté interne de la Jambe : on le divife en corps 
& en extrémités. 

Le corps eft triangulaire ; l’angle antérieur eft aigu,' 
tranchant, & s’appelle la Crête ou l’Epine du Tibia; 
il n’eft couvert que de la peau & du Périofte, & deià 
vient que les coups qu’on reqoit dans cette partie 
font fort fenfîbles , parce qu’ils portent fur le Pé- 
riofte : on a vu des Gangrenés arriver à la fuite de 
ces coups , Iefquelles venoient en peu de temps, & 
îî’attaquoient que le tifîu graiffeux & la peau : la 
raifon en eft que l’inflammation qui furvient au Pé- 
/iofte, à la ftiite de ces coups, pafïknt à l’Aponét 
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%rore qui couvre les Mufcles de la Jambe, il arrivois 
que les Arteres, qui du dedans au dehors, paflent à 
travers cette aponévrofe pour fe rendre à la peau & 
au tifTu grailîeux, étoient étranglées, & que faute de 
recevoir afTez de fang, les parties lîtuées fur Taponé-^ 
irrofe fe mortifioient. 

Les deux autres angles font en arriéré, l’un inté-" 
rieurement, celui-là eftun peu arrondi ; & l’autre à 
l’extérieur, lequel eft un peu tranchant & fert d’at¬ 
tache à un Ligament qui fe trouve entre les deux 
Os de la Jambe ; entre ces angles font trois, faces, 
i’une poftérieure, & la plus étroite, au haut de la¬ 
quelle on voit une ligne faillante qui defcend obli¬ 
quement de dehors en dedans : les faces antérieures 
font, l’une interne, c’eft la plus large des* trois & la 
plus unie ; l’autre externe, Gave en haut & renflée en 
bas. , , ' ^ 

L’extrémité fupérieure efl h plus groffe , fa circon¬ 
férence eft à peu-près ovale , elle forme une grofle 
tête bien plus faillante en dehors qu’en dedans, & ap- 
platie par en haut, où l’on voit deux Cavités glénof- 
des féparées par un Tubercule inégal, au devant & 
au derrière duquel font quelques Facettes ligamen- 
teufes : les Cavités reçoivent les Condiles du Fémur, 
&: comme l’interne de ces Condiles eft plus gros que 
l’autre, la Cavité du Tièéa qui y répond , eft aufli un 
peu plus profonde que celle" qui reçoit le Condile ex¬ 
terne ; l’une & l’autre font couvertes de Cartilages* 
On donne quoique affez improprement, le nom de 
Condiles aux portions qui foutiennent ces Cavités ar¬ 
ticulaires : au-deflbus , & à la partie poftérieure du 
Condile externe, eft une Facette articulaire qui fèrt 
à l’union du Tibia & du Péroné : en devant dans l’en¬ 
droit où l’Angle antérieur du corps de l’Os commen¬ 
ce à s’élever, on apperçoit une Facette ou empreinte 
ligamenteufe , large ,, environnée d’inégalités Itères, 
^ qu’on nomme fort mal à propos l’Epine du Tibia r 
c’eft à cette çmpreinte que s’attache le gros ligament 
de la Rotule. 
Dans le Cadavre, les Cavités glénoidales des Condiles 

du font augmentées par deux Cartilages inter-ar- 
îiculaires, qu’on appelle à caufe de leur ligure , Cartila¬ 
ges Semi-lunaires, Ils font épais à leur circonférence 
externe ^ ^ minces & tranchons à l’interne ; ils fon^ 
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piacés fiir les bords des Cavités dont ils couvrent â 
peu-près les deux tiers. , le milieu reftant à nud : leurs 
extrernitès dégénèrent .en deux ligamens courts ^ qui- 
s gttacnent à la tubérolité mitoyenne ; en outré leur 
circ^onference externe adhère, à la Capfuie articulaire 5 
ëc 1 on voit en devant une bande ligamenteufe qui va 
j^ranirerfaiement de^run â Fautre. 

,L extrémité inférieure diminue en grofleur jufqu’aii 
lîeu', de. 1 articulation où elle le renfle un peu ; elle fe 
lermine du côté interne par une éminence aflez conli-: 
dérable ,, qui forme la.Malléole interne , ^derrière 
Jaqiieile on voit une flnuolité : le côté oppofé a un 
enfoncement long dans lequel efl: reçue l’extrémité 

Péroné | cette Cavité n’a point de car-? 
tîiage ientreiafin de l’enfoiiGement, & la Malléole in¬ 
terne eft, une facette artiçulaire renflée dans ïbn mi-« 
heu de devant en arriéré, pour s’ajufter à la déprel^ 
npn ou couli^ que i-on voit dans la même diredioii 
a la face lupérieure de Faftragale : un cartilage liffe 
P couvre la face dont nous parlonss’étend 
iur le coté interne de la Malléole, 

il eh important d’Qbferv.er ,, que la Malléole interne 
ne répond , point diredement au Condilo/ dû même 
cote , elle ^eh plus en devant que lui : cètte obferva- 
îion eh de conféquence pour la rédudion des fradu- 
res & des luxations, , , s 

La fubhance du eh comme celle des; autres 
compade dans fon milieu , & formant une 

de Moelle lufpenduë par un tife. réti¬ 
culaire ,î _ M., Riiylch a trouvé dans certains fujets ,■ 
cette partiexompofée de deux Tables , entre lefqueU 

uV diploé r M. Duverney m’a dit avoir* 
oblerve la meme choie h la carie avoit dans un Os 
amh conformépercé les deux Tables. M. iRuyfcb 
dans fon, huitième Tréfor , nous apprend qu’il n’eh 
point impolTible d’enlever la carie de la Table inté¬ 
rieure, en traitant celle de la Table eîtterne : les deux 
extrémités^ font remplies de tiflii celiulaire,. 

Les différences du Tibia d’un Acuité d’avec celui 
d lin Enfant',^ confihent en ce que dans un Enfant, les 
deux extrémités font Epiphyfes & demeurent long- 
tems telles ■: à l’extrémité lupérieure tout ce qui s’é-^ 
leve au-deflus de l’empreinte du ligament de la rotu-^ 
le eh EpiphyTe dans la jeuneffê* - • j 
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Le Tibia efl uni au Fémur par un Ginglime : mais 

il faut obferver que quand la Jambe eft étenduë, ce 
Glinglime ne lui permet pas de fe porter nia droite 
ni à gauche en tournant iur le F émur , ce qui fe fait 
très-aifément, la Jambe étant fléchie : cela dépend 
du Condile interne du Fémur qui fait plus de faillie 
en arriéré que l’externe , & qui par cette raifon , por¬ 
te feul fur le Tibia dans cette attitude : le Condile 
externe reliant alors à une certaine diftance de la 
Cavité glénoide externe , en forte que les chofes font 
dans ce cas , à peu-près comme fl le Fémur n’étoit 
articulé avec le Tibia que par un feul Condile reçu 
dans une Cavité fuperficielie, ce qui ne gêneroit en 
rien le mouvement de Rotation, 

Ce Ginglime efl: foutenu par cinq ligamens, fans 
compter le Capfulaire ; fçavoir, deux latéraux, un 
poflérieur'& deux inter-articulaires. 

Les ligamens latéraux font deux bandes fortes f 
placées l’une à la partie interne , & l’autre à la partie 
externe de l’articulation : ils font tous deux un peu 
reculés en arriéré , afin de faciliter la flexion de la 
Jambe : l’interne eft le plus large , il vient de la tubé- 
roflté du Condile interne de l’Os de la Cuiflê, & va 
un peu obliquement en s’élargiffant, s’attacher 4 la 
partie interne de l’extrémité fupérieure du Tibia : 
l’externe eft plus épais & plus fort, il part de la tubé- 
roflté du Condile externe , & vient fb terminer au 
Tibia & à la Tête du Péroné. 

Le ligament poftérieur eft fait par l’alTemblage de 
plufleurs petites Bandelettes, qui par un bout s’atta¬ 
chent derrière au-deffus du Condile externe , & def- 
cendent de dehors en dedans fe terminer par l’autre 
bout au haut de la face poftérieure du Tibia, 

Les Ligamens inter-articulaires, qu’on nomme aufti 
Ligamens croifés , font deux Bandes épaiffes & for¬ 
tes , dont la plus large vient de cette empreinte ii- 
gamenteufe que nous avons obfervée dans le bas de 
fa grande échancrure poftérieure des Condiles du Fé¬ 
mur du coté interne , & s’attache derrière la tubé- 
roflté moyenne du Tibia ; la plus étroite des deux 
Bandes ligamenteufes , tient en arriére à l’autre fa¬ 
cette qu’on voit dans la même échancrure au bord du 
Condile externe, & croifant la première va s’infe- 

à k partie du Tibia qui eft devant le Tubercuk 
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nientionné ci-deffus : le principal ufage de ces iiga-# 
mens eft de borner l’extenfion de la Jambe , & de Fern-^ 
pêcher de fe porter trop en devant : FOlécrâne fait 
au bras le même effet que font ici les ligamens croi- 
fés , & Il ces Ligamens ont été ajoutés à l’extrémité 
inférieure , c’eft que la Rotule qui tient lieu d’Olé-^ 
crâne, étant mobile comme elle Feft, ne fçauroit fi¬ 
xer & arrêter les mouvemens du Tibia» 

Il n’eft perfonne qui n’ait obfervé que chez les Ra¬ 
chitiques , les Jambes font les premières parties dont 
les Os fe courbent ; vrai-femblablement la pefanteur 
du Corps que ces Os foutiennent, eft la caufe de cet 
effet s pour corriger cette difformité , on employé en 
Chirurgie des Bottines dont l’effet eft non-feulement 
d’empêcher les Os de fe courber davantage , mais en¬ 
core de les forcer à fe redrelfer, ' 

On a vû à Paris une perfonne , dont le Tibia carié 
prefque d’un bout à l’autre, s’étant féparé des parties 
laines , fut tiré au dehors après avoir été fcié dans 
fon milieu ; & après un long-tems, il fe forma à fa 
place une matière folide , qui permettoit à cette per- 
fonne de s’appuyer flir 
des Béquilles. 

La luxation du Tih\ 
pîette de dedans en dehors , ou de dehors en dedans, 
â moins que les ligamens ne foient rompus ; car on 
fent bien que la mrface par laquelle il s’articule au 
Fémur étant aufti large qu’elle l’eft, les ligamens ne 
fqauroient, fans fe rompre, s’étendre affez pour que l’Os 
forte tout-à-fait de fon articulation : & quand par la 
rupture de ces ligamens, la luxation complette fe fait, 
ce qui eft & doit être excefïivement rare ; il n’y a com¬ 
munément d’autre remède à faire que l’amputation ; ce¬ 
pendant il ne fe faut pas hâter de la pratiquer , à 
moins que les accidens n’y forçent : car fi l’on pou¬ 
voir fauver le Membre , il vaudroit mieux que le Ma¬ 
lade fût étropié que de n’avoir plus de Jambe. 

La luxation en devant ne fçauroit fe faire, à moinè 
que la Rotule ne fût caffée en travers, ou fon liga¬ 
ment caffé , & les ligamens croifés rompus ; il eft 
bien difficile que tout cela arrive, 

La luxation en arriéré n’eft guéres plus aifée à fe 
faire fans rupture ; il n’y a donc que les luxations in- 
CQmpiettes qui fe fafiènt communément* 
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Les Luxations de la Jambe , font pour rordinair® 

fuivies d’Anchilofe , à laquelle la conjeftion & i’é- 
pailfiflêment des Sucs articulaires donnent lieu : c’eft 
pourquoi, quand on a réduit cette Luxation, il faut 
quelques jours après , faire mouvoir doucement la 
Jambe, afin d’empêcher l’endurcilîement de ces Sucs, 

Sur les fraélures du Tibia , je me contenterai de 
rapporter le fait fuivant : Un Chirurgien de notreVille, 
étant appellé au mois de Mars 1724. pour réduire 
une fradure du Tibia à un jeune homme âgé de 15?. 
ans , fit bien tout ce qui convenoit jufqu’à parfaite 
guérifon, cependant au bout de quelque tems il fiir- 
vint une Tumeur à la Jambe, à l’endroit de la frac-» 
ture : le Chirurgien ignorant la nature de la Tumeur, 
y appliqua un Cauftiqbe & perça l’Efcarre , croyant 
apparemment trouver du pus, à la place duquel ii for- 
tit du Sang avec tant d’abondance, qu’il fut très-dif¬ 
ficile d’arrêter l’hémorragie , & que le Malade tomba 
en fincope ; & mourut deux jours après : cette Tu^- 
meur étoit un Anévrifme , qu’il falloir bien fe donner 
de garde d’ouvrir: vraifemblablemxent cet Anévrifme 
s’étoit formé parce que la Membrane extérieure d’une 
Artere aura été blefifée par quelque efquille d’os poin¬ 
tue , & que l’interne trouvant moins de réfîftance dans 
cet endroit blelTé , aura cédé à l’impulfion du Sang, 
& fe fera diftenduë au point de former la Tumeur 
Anévrifmale , qui fe manifeila après la guérifon de la 
fraéture. 

Dans le devant de l’articulation de la Cuîffe & de la La Pvowî^ 
Jambe, que l’on nomme le Genou, comme le derrière 
de la même articulation s’appelle le Jaret, on trouve un 
petit Os que les Anciens ont nommé Rotule ; parce 
qu’il leur a paru prefque rond. Cependant fa figure 
approche de celle d’un Cœur. Sa longueur eft de deux 
travers de doigt, fa largeur eft prefque égale à fa lon¬ 
gueur , fon épaifîèur dans fon milieu eft d’un travers 
de doigt, il s’amincit de côté & d’autre vers les bords : 
la partie la plus large , la bafe du cœur eft en haut, 
elle eft marquée d’une empreinte mufculaire fort lar¬ 
ge : la pointe eft en bas, & porte une grande Facette 
îigamenteufe, principalement à fa Face interne : la 
Face antérieure eft inégale & comme fillonnée : celle 
qui regarde l’articulation eft couverte d’un Cartilage, 
3^ conuiie divifée en deux par une éiévadon qui 

i 
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<ie haut en bas, c’eft cette élévation arrondie qui eil 
rèçuë dans la Couliffe par laquelle les deux Condiies 
<lu’ Fémur font féparés antérieurement : à fes deux 
côtés font deux déprelïions articulaires , dont l’ex¬ 
terne eft plus large & plus profonde que l’interne ^ 
parce qu’elle répond au Condile du Fémur qui eftle 
plus élevé en devant. 

Elle eft faite d’une fubflance cellulaire,, couverte. 
d’une lame compaôle & ne renferme que de la Moel¬ 
le en grappe, elle eft entièrement cartilagineufe aux 
Enfans , & s’oftifie tard. 

Son articulation avec le Fémur eft une forte de 
ginglime fort lâche, .un Ligament très-gros & très- 
fort attache la Rotule au Tibia , il eft large en haut 
où il s’infére â la pointe de la Rotule , & plus étroit 
en bas , où il tient à la Tubérolîté du Tibia. Il y a en¬ 
core deux Bandes ligamenteufes qui vont, des côtés 
de la Rotule , s’attacher à la partie ftipérieure du Ti- 
Tia : enfin le Idgament capfulaire de l’article embraftè 
ïa Rotule , & s’infére à toute fa circonférence : en- 
Ibrte que la Rotule fait une partie de la Capfule qui 
environne l’articulation. 

Les Glandes fînoviales les plus confîdérables , font 
placées dans l’articulation autour de la Rotule ; M. 
Winflow a.raifon de regarder la Rotule comme une 
piece appartenante au Tibia , & qui n’eft qu’un Olé¬ 
crane mobile : il eft bien aifé de dire pourquoi la na¬ 
ture lui a donné cette mobilité. 

Son iilage eft de fervir comme de poulie aux Ten¬ 
dons des Mufcles extenfeurs, Ôc d’augmenter un peu 
la force de* ces ^Mufcles. 

M. Mery rapporte dans les Mémoires de l’Acadé¬ 
mie , l’hiftoire d’une Exoftofe au Genou, qui pefoit 
vingt livres. ^ 

Il n’eft pas difficile de fentir que la Luxation de la 
Rotule ne fe peut faire que fur les côtés , à moins qu© 
le Ligament qui l’attache au Tibia n’ait été coupé 
ou rompu. 

Comme la Rotule n’eft couverte que destégumens» 
elle eft plus expofée à fe cafter. Cette fradure arrive 
prefque toujours la Jambe étant bien fléchie , & fe 
fait pour l’ordinaire en travers ; la fradure en long 
eft rare , mais ne doit point être niée ; la Rotule peut 
aufli être fradurée obliquement, & même en plufieurg 
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pièces , mais il faut pour cela des chutes, des coups 
d’une grande violence , ou des coups d’armes à feu ; 
quelquefois la Rotule étant fixée , un coup d’inftru- 
ment contondant en fépare une petite portion ; ce 
qu’on ne peutconnortre, qu’après quelques jours qu’on 
aura fait tout ce qu’il convient pour diminuer la Tu¬ 
meur qui occupe tout l’article* 

Paré prétend que tous ceux qui ont eu la Rotule 
fradurée , relient boiteux npros la guérifon de la fra- 
dure , ce qui ell contre l’expérience. J’ai traité une 
Demoifelle âgée de vingt-quatre ans , fort boiteufe 
du côté gauche dès fa jeunelTe , à l’occafion d’un ab- 
fcès qui lui étoit furvenu à la Hanche de caufe in¬ 
terne , & qui a voit occafionné la Luxation du Fémur ; 
les Mufcles de cette extrémité étoient reliés fort foi- 
bles : cette Demoifelle en tombant fe caffâ la Ro¬ 
tule droite en travers : je fisJa rédüdion de la frac¬ 
ture, j’appliquai le Bandage convenable , je fis ref- 
ter la Malade au lit fept ïemaines , couchée fur le 
Dos : elle ell guérie parfaitement , & rien ne gêne 
la flexion & l’extenlîon de fa Jambe ; & même elle 
marche mieux , & boite moins qu’avant fa chute, ce 
qui vient apparemment de ce que les Mufcles de cette 
partie foible auparavant , fe .feront renfords par la 
chaleur du lit, car c’étoit*en hyver.. ■' 

Je connois un Nègre de noire Ville, qui a eu la 
Rotule fradurée en travers en deux endroits dilFérens, 
& qui marche aulïi librement que devant la fmdiire ;'’il 
ell donc certain que fous ceux qui dnt eu la Rotule 
calTée ne relient pas boiteux f je ne difconviens pas 
què cela ne puiflTe arriver à quelques-uns-, quand'la 
Rotule ell btifée en plulieurs pièces , ou lorfque le 
Suc olTèux trop abondant ompar quelque-autfe caufe, 
s’épanche & fe diirci-t dans râfticLe. 

Quelquefois la Rotule fe fradüre en traverg pour 
avoir fléchi la Jambe trop vite en defcendant un ef- 
calier , c’ell ce que j’ai'obfervé , & qui ell arrivé à un 
Prêtre de notre Ville .* la pièce fupérieure étoit reliée 
dans la place naturelle ; de forte qu’il étoit inutile de 
réduire la fradure. .. j* ' 

Le Péroné eft le plus petit des deux Os de la Jam¬ 
be , dont il occupe la partie externe un peu pollérieu- 
îTment : il ell long, grêle & triangulaire ; fa divilîon 
(fil la même que celle de tous les Os longs. 

te Péroné» 
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Le corps Péroné eft menu , long & irréguliéi'tf^^ 

ment tortueux & triangulaire ; fon milieu eft quel¬ 
quefois courbé en dedans , ce qui, comme robferve 
M. Winflow , pourroit venir de la maniéré d’emmail- 
îoter les Enfans ; fon angle interne répond à l’exter- 
tie du Tibia & reçoit Pattache du Ligament inter-of* 
feux. L’angle externe ou antérieur eft tranchant ; le 
troifîéme n’a rien 4# remarquable , non plus que les 
F aces : vers les extrémités, le corps fe rétrécit & fait 
une forte de collet. 

L’extrémité fupérieure eft une tête irrégulière, ter¬ 
minée par une Apophyfe en pointe & moufte, elle 
porte une empreinte cartiiagineufe pour l’articulation 
de cette extrémité avec la Facette articulaire qui eft 
fous le Condiie externe du Tibia. L’extrémité infé¬ 
rieure eft allongée, applatie , & fait la Malléole ex¬ 
terne qui defcend plus bas que l’interne : la face de 
cette extrémité qui regarde le Tibia eft couverte d’un 
Cartilage, & fait une partie de la Cavité articulaire 
qui reçoit le premier ôs du Pied ; la portion qui eft 
au-delTus de ce Cartilage eft engagée dans l’échan¬ 
crure latérale externe du Tibia ; en arriéré eft une 
Foftètte oblongue , qui loge une glande mucilagi- 
neufe , & l’on y remarque aufti une finuofité. 

Sa fubftance eft comme celle des autres Os longs : 
& il n’y a entre l’Os d’un Adulte & celui d’un Enfant » 
que les différences générales , c’eft-à-dire, les deux 
extrémités épiphyfes dans la jeiinelfe, &c. 

Il eft uni en haut au Tibia par une arthrodie qui ne 
permet guéres de mouvement , & qui outre la Cap- 
îlile a encore quatre ligamens : par eh bas il eft arrêté 
dans l’échancrure du Tibia par quatre autres Ligamens ; 
mais les parties de ces Os qui fe touchent font nues, 
c’eft-à-dire, n’ont point de cartilage , & il ne fe fait 
point là de mouvement. 

Le Péroné eft écarté du Tibia dans fb.n milieu pour 
loger les Mtifcles , & l’on voit dans cet endroit un. 
Ligament appelle Inter-offeux , pareil à celui qui eft 
entre les deux Os de l’avant-bras : nous avons remar¬ 
qué fes attaches au Tibia ^ au Péronét 
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CHAPITRE XXXII. 

Des Os du Fîed» 

La trôl/îéme partie cîe rextfemïté inférieure efl !a 
pied , qui fe divife comme la Main , en trois 

parties, qü’on nompie le Tarfe , le Métatarfe & les 
Orteils, 

Le Tarfe eft la première partie faite par ralTem- 
blage de fept Os, fort dilFérens tant en grofîèur qu’en 
ligure. 

Le premier de ces Os s’appelle Aflragale : c’eft le 
' plus élevé de tous, & celui qui s’articule avec les Os 
de la Jambe : fa figure eft alTe^ irrégulière, on peut 
y diftînguer fix Faces. 

La fupérieure eft la plus large, elle a une dépreftion 
légère au milieu , qui va de devant en arriéré , ce 
qui la fait approcher de la forme d’une poulie ; elle 
eft couverte d’un Cartilage , qui s’étend fans inter¬ 
ruption fur une partie des Faces latérales ; elle eft 
convexe & reffemble à la noix de l’arc , qu’on appelle 
Arbalète ; c’eft elle qui fe joint avec la Face articu-'. 
laire de l’extrémité inférieure du Tibia» 

Les Faces latérales font l’une externe & l’autre in¬ 
terne : la première eft la plus étendue , pour répon¬ 
dre à la longueur de la Malléole externe avec laquelle 
elle s’articule : au bas de la fécondé eft une Foffette 
inégale : toutes deux font couvertes par les prolon- 
gemens du Cartilage de la Face fupérieure. 

La Face inférieure préfente une concavité oblique 
revêtue d’un Cartilage , laquelle reçoit une éminence 
du Calcanéum, 

La Face antérieure eft occupée par une Apophyle 
ou tête aflez grofte, qui eft aufli cartilagineufe & ar¬ 
ticulée avec rOs Scaphoïde , au-deftbus de laquelle 
font deux Facettes articulaires , qui portent fur le 
Calcanéum : cette Apophyfe eft féparée du corps de 
rOs par une dépreftion qui fait une forte de Col, 6C 
qui eft fort marquée à la partie interne , plus en bas 

haut J & prefque point à la partie extern^, 

rAflrâgakR 

I 
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Enfin la Face poftérieure n'efl, à proprement paf- 

îer, qu’un rebord qui diftingue la fupérieure d’aveé 
l’inférieure j & fur lequel on obferve une finuofité 
bien marquée, 

' La fubftance de cet Os eft , ainfi que celle de tous 
ceux du Tarfe ^ entièrement cellulaire , revêtuë d’une 
lame afTez mince de fubftance compade. 

Je pafle exprès fous ftlence quelque inégalité doîif 
la connoiffance importe peu» 

Il n’y a entre l’Aftragaie d’un Enfant, & celui d’un 
’ Adulte que les différences générales : & la chofe eft 

îa même à l’égard dettous les autres Os du Tarfe. 
Cet Os eft articulé par en haut & fur les cotés avec 

îa F 'ace inférieure du Tibia & les deux Malléoles ; & 
comme l’externe qui eft faite par l’extrémité inférieure 
du Péroné eft la plus longue , il eft à obferver que la 
Luxation du pied fe fait prefque toujours en dedans ^ 
& qu’elle ne fe peut faire en dehors , que quand le 
Péroné eft caffé ou écarté du Tibia par la rupture des 
Ligamens qui uniffent ces deux Os , ce qüi met preft 
que toujours le Malade dans le danger de perdre la 
Jambe, tant à caufe de la difficulté de la réduéfion , 
que par rapport à l’énorme dépôt qui fe fait fur la par¬ 
tie , & qui donne lieu à l’Inflammation , la Fièvre 8t 
la mortification qu’on ne peut arrêter que par l’am¬ 
putation. 

Calca- Le fécond , & le plus grand des Os du Tarfe, eft ce¬ 
lui du Talon , qu’on nomme Calcanéum ; fa figure eft 
fort irrégulière , il eft oblong & fttuéfous l’Aftragale^ 
& le plus en arriéré de tous : c’eft fur cet Os qu’étant 
de bout, le Corps eft appuyé & foutenu en arriéré : 
on l’a aufli appellé l’Os de l’Eperon , foit parce que 
dans le Squelette il fait une faillie marquée comme 
un Eperon , ou plutôt parce que l’Eperon d’un Ca¬ 
valier eft appuyé deffus. 

On peut y confidérer fix Faces : dont la fupérieure 
porte à peu-près dans le milieu de fa longueur une 
convexité cartilagineufe , oblique, articulée avec 
concavité inférieure de l’Aflragaie , la Face inférieure 
eft étroite , groffiiérement arrondie , & terminée eiï 
arriére par deux Tubercules inégaux , auxquels s’at¬ 
tache principalement une Aponévrofe appellée Plan¬ 
taire , dont nous parlerons par la fuite. 

La Face antérieure porte une groffe Apophyfe quj 
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le ccfîtÏAiié avec le corps de FOs, 8c rFeîi eft prefque 
point diftinguée , li ce n’eft en deiîlis qu’il y a une dé- 
preffioîî allez conlidérable qui les fépare : cette dé- 
prelîion répond à celle de l’AUragale qui fe trouve à 
îa partie interne entre la tête & le corps de l’Os , & 
fait avec elle , quand les deux Os font unis, une fofîë 
profonde remplie de graille , dont on devine bien 
i’ufage ; le devant de cette Apophyfe eft tout cou¬ 
vert de cartilage , il eft^ en partie convexe, & en par¬ 
tie concave ; la concavité eft légère & oblique : l’Os 
Cubboïde porte fur cette Face ; fur le haut de cette 
Face eft une petite empreinte articulaire qui répond 
à une de celles de l’Aftragale , & fur laquelle ce der¬ 
nier Os eft appuyé, 

La Face poftérieure eft inégale & convexe, divi- 
fée en deux portions , l’une fupérieure & polie , à 
laquelle s’attache l’extrémité du plus gros des Ten¬ 
dons du Corps 5 appellé Tendon d’Achille ; l’autre in¬ 
férieure , plus étendue , raboteufe & terminée par les 
iTubercules de la Face inférieure. 

Des deux Faces latérales, l’externe n’offre prefque 
rien de remarquable , fi ce n’eft quelques inégalités 
qui ne paroiffent pas dans tous les fujets, & deux pe¬ 
tites Facettes cartilagineufes fur lelquelles gliffe le , 
Tendon du Mufcle nommé grand Ferronnier , l’une 
d’elles eft plus bas & plus en devant que l’aiitre : elles 
ne font pas toujours bien marquées dans les Os fecs » 
mais leurs Cartilages les font aifément appercevoir 
dans les Os frais : la Face interne eft creufée Sc affez 
égale, elle porte dans l’Angle qui la diftingue de la fii- 
périeure , une Apophyfe alîéz faillante, angulaire, ap- 
platie , dont la Face fupérieure eft couverte d’un Car¬ 
tilage, & porte la fécondé petite Facette articulaire 
de T Aftragale, l’inférieure eft creufée par une finuofité. 

Il eft articulé avec l’Aftragale & l’Os Cubboïde. 
Le troifîéme Os du Tarfe, reffemble à une petite 

Barque, & a été appellé à càufe de cela , Os Navicu- phoïdc. 

iaire ou Scaphoïde ; il eft placé devant l’Aftragale : 
il eft applati & à peu-près ovale : fa Face poftérieure 
eft creufe, enduite d’un Cartilage, & reçoit la tête 
de rAftragale : fa Face antérieure eft convexe, éga¬ 
lement couverte d’un Cartilage & divifée en quatre 
Facettes , la plus petite defqueiles eft à l’extrémité ex- 
$erne de Tovale que forme cet Os, & s’articule aveQ 



Anatomie Cmïrürg. P. f. Ch. XX3{fî. 
le Cübboïdè , les trois autres font jointes avec léi ttôil^ 
Os Cunéiformes : au coté interne l’ovale s’allonge , 
forme une pointe terminée par uii Tubercule auquel 
s’attache le Tendon d’un Mufcie *, le refte de la cir¬ 
conférence n’a rien qui foit bien digne de remarque ; 
ü ce n’eft que la portion la plüs convexe eft en haut, 
& celle qui l’eft moins regarde en bas : les inégalités 

'qui s’y trouvent fervent pour l’attache des Ligamens<» 
Il éâ articulé par une Arthrodie avec l’Aftragale , 

& il l’eft de meme avec les Os Cunéiformes & le Ciib- 
boïde , avec cette différence cependant , que l’arti-^ 
culatiort avec l’Aflragale permet un mouvement plus 
marqué que celui des autres jondions. 

En faifant attention à la defcription que nous doub¬ 
lions de ces Os , il n’y aura rien de fî aifé que de 
diftinguer celui du côté droit d’avec celui du côté 
gauche. 

_ , On a donné le nom de Cubboide aü quatrième Os 
^ ' du Tarie , à caufe qu’il relîemble à un Cube : il eft 

litué au bord externe duTarfe devant le Calcanéum. 
Il a /îx Faces fort irrégulières : la fupérieure eft 

platte & légèrement raboteufe : l’inférieure eft remar-»- 
quàble par une éminence oblongue & oblique qu’elle 
porte , a côté de laquelle eft une finuolité qui en fuit 
ia diredion s la Face poftérieure eft large & cartila- 
gineufe , elle s’unit au Calcanéum, & fé conforme là 
ia forme de fa Face antérieure par fa concavité ^ &c* 
La Face antérieure eft partagée en deux , couverte 
d’un Cartilage , & foutient les deux derniers Os du 
Métatarfe : la Face interne eft la plus large ; elle a 
deux Facettes articulaires, l’une d’une certaine éten¬ 
due pour le dernier Os Cunéiforme : l’autre plus étroite 
& plus en arriéré pour s’unir au Scaphoïde : la Face 
externe eft petite , courte , inégale , & préfente une 
échancrure qui mène à la finuolité de la Face infé¬ 
rieure. 

L’Os Cubboïde eft articulé avec le Calcanéum erî 
arriéré , en devant avec les deux derniers Os du Mé¬ 
tatarfe , & fur le côté interne, avec le Scaphoïde & le 
troifiéme des Cunéiformes, 

Il y a encore trois petits Os qui entrent dans la com- 
pofition duTarfe .* on les appelle tous les trois Cunéi¬ 
formes, parce qu’ils ont la forme d’un coin à fendre 
4^ boi? ; iis font fttués devant l’Aftragale ^ on les dif-- 

tingue 
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tîngue par Î€s noms de premier , fécond & troîiiéme » 
& on les compte en comment^ant par celui qui eft au 
bord interne du Tarfe^ 

Le premier eft le plus gros des trois, & celui qui 
relîèmble le moins à un coin ; il eft placé à contre- 
fens des autres ; car fa portion la plus lar^e eft en bas, 
au lieu que les autres l’ont en haut. Cette portion 
porte une petite nibérof té d'laquelle s’attache un ten¬ 
don ; tout rOs eft comme courbé ; fa face inter¬ 
ne eft convexe & raboteulé, l’externe prefque platte ; 
fon bord antérieur eft cartilagineux, & s’unit avec le 
fécond Os du Métatarfe ; le poftérieur f eft de meme, 
Sc s’articule avec le fécond Cunéiforme : fa face anté¬ 
rieure eft lemi - lunaire, & porte le premier Os du 
IVlétatarlè ; la poftérieure eft petite , prefque trian¬ 
gulaire, & s’appuie fur la facette interne du Sca¬ 
phoïde. 

Le fécond eft le plus petit, il eft fitué entre les deux 
autres ; fa bafe eft en haut, & fa pointe en bas : en 
arriéré il eft articulé par une facette cartilagineufe avec 
rOs fcaphoide; en devant il l’eft de meme avec la 
bafe du fécond os du Métatarfe : les faces latérales ont 
en haut & en arriéré des facettes cartilagineufes, qui 
s'’uniirent avec de pareilles facettes des^ deux autres 
Cunéiformes ; le refte de ces faces eft comme vuide 8c 
un peu enfoncé. 

Le troiftéme & dernier des Cunéiformes, eft d’une 
groiïeur médiocre ; la pointe defcend plus bas que celle 
du fécond : il eft uni en devant par une facette oblon- 
gue avec le troîiiéme Os du Métatarfe, & en arriéré 
avec le Scaphoïde, par une facette triangulaire : la 
face interne a en arriéré une facette cartilagineufe , 
pour fon union avec le fécond cunéiforme, & vers le 
bojd antérieur une autre qui s’articule avec le côté de 
la bafe du fécond os du Métatarfe : la face externe 
n’a qu’une grande facette qui répond à une pareille du 
Ciibboïde. ^ 

Ces trois Os font placés de façon, avec le Cub- 
boide, que leur allèmblage repréfente une portion 
de voûte dont l’extrémité interne eft en l’air, 8c l’ex¬ 
terne porte à terre. 

Le Métatarfe eft la fécondé partie du pied, corn-LeMémarfs^ 
pofée de cinq Os, à la différence du Métacarpe qui 
ft’en a que quatre ; ces Os font longs 8c grêles, à l’excep^ 

'lomsU N 



Ï94 Anâtümîe Chirurg. P. I, Ch. XXXÎL 
îion du premier qui eft gros & épais .* ce premier ; 
comme tous les autres, peut commodément fe divifec 
en bafê, par laquelle il s’unit avec le Tarfe, en tête ^ 
qui foutient les Phalanges, & en partie moyenne qu on 
peut appeller le corps, La bafe du premier eft fémi- 
iunaire, & répond a la facette antérieure du premier 
cunéiforme; on remarque à la pointe inférieure de cette 
bafe, une empreinte pour Pattache d’un tendon, La 
tête eû cartilagineufe ,grofle, convexe en devant, Sc 
fa convexité eft ftmple, au lieu qu’en deftbus il y a trois 
convexités oblongues, féparées par deux rainures ; ce 
qui fait comme une double poulie : la convexité du 
milieu fert pour la première Phalange, & deux Os 
Séfamoides gliftènt fur les deux latérales. Le corps eft 
gros & irrégulier. 

Les quatre fuivans ont leurs bafes groftès, les corps 
grêles, irrégulirement triangulaires, & les têtes ter- 
minées à la plante du pied par deux petites cornes car— 
tiiagineufes : ces têtes ne font pas tout-à-fait dans la^ 
même diredion que les bafes, elles font applaties fur 
les côtés, & occupent moins d’elpace que les bafes : ils 
ibnt plus longs & plus grêles que les Os du Métacarpe ; 
le fécond eft le plus long de tous ; les trois fuivans 
diminuent par proportion : il n’y a pourtant pas grande 
différence entre le troiftéme & le quatrième : non-feu¬ 
lement ces Os s’uniftènt par leurs bafes, avec les Os 
Cunéiformes & le Cubboide,dans l’ordre que nous avons 
dit, mais ils s’uniffent encore entré eux par leurs 
faces latérales, où l’on voit de petites empreintes car- 
îilagineulês deftinées à ces unions ; le fécond a cela da 
remarquable, qu’outre les deux facettes latérales par 
lefquelles il s’unit au premier & au troiftéme Os du 
Métatarfe, il en a encore deux autres plus en arriéré 
par lefquelles il s’articule , ain/î que nous l’avons 
pbfervé, avec le premier & le troifiéme des Cunei- 
^rmes. 

Enfin le cinquième a fa bafe fort grofle, & le corps 
en arriéré eft proportionné à cette bafe , ce qui fait 
paroître l’Os comme piramidal : au côté externe de. 
cette bafe, on voit iine'^groffè tubérofité faiilante à la¬ 
quelle s’attache un Mufcle, '& qui pofe à terre , l’hom*' 
me étant debout. 

Ces Os parleur arrangement, forment une forte de^ 
voûte grillée dont la difpofition répond à CQUc qu®;- 
lonties ÇuneiToriaes 6c le Çubboide^ 
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les Doigts des Pieds s’appellent Orteils; chacun fçait Les Orteil^ 

gu’il y en a cinq. Ils font la troi/îéme partie du Pied ; 
ils relFemblent aux Doigts de la Main, & font, comme 
eux*, compofés de trois Phalanges, à l’exception du 
premier que l’on appelle aulTi le Pouce, & qui n’en a 
que deux, parce que l’Os qui le foutient ^ & qui ré¬ 
pond à la première Phalange du Pouce dans la main^ 
eft compté au nombre de ceux du Métatarfe. 

La première Phalange du Pouce eft groflè, courte ^ 
& allez femblable à la fécondé du Pouce delà Main r 
ia fécondé relîemble aulîi à la troi/îéme de ce même 
Pouce de la Main ; elle eft plus groflè, & le fer à che-» 
val y fait une grolîè tubérofîté. - 

Les premières Phalanges des quatre autres Orteils 
font étranglées dans leur milieu, &^applaties un peu 
fur les côtés, & s’uniiïènt comme celles des Doigts de la 
Main,-ayec les Os du Métatarfe, & avec les fécondés 
Phalanges : ces fécondés Phalanges, à cela près qu’elles 
font très-courtês, font figurées comme celles de la 
Main, Sc les troifiémes de méme.On trouve afièz com¬ 
munément les fécondés & troifiémes Phalanges fondées 
enfernble dans le quatrième & cinquième Orteil ; ce 
qui vient dè l’inadion de ces parties. 

Les extrémités de ces Os font long-tems épyphifes 
dans les enfans. 

Nous ayons pris foin de marquer dans la defcriptiorr Lîgâmens ^ 
des Os duPied quelles font les faces qui font couvertes de Cartilages 
Cartilages ; il feroit inutile d’en faire ici la répétition. 
Parlons des Ligamens; il yen a qui attachent, le Pied ’ 
la Jambe ; les autres lient les Os du Pied entre eux : 
il eft néceftàire qu’un Chirurgien connoilfe exadement 
la ftrüdure des premiers, & celle de quelques-uns des 
derniers. Je me contenterai de décrire ceux dont jd 
crois que la connoilfaiice importe davantage. 

De chaque côté il y a trois Ligamens fort plats, qui 
partent de chaque malléole*, comme d’un centre com¬ 
mun , & vont en s’écartant lés uns des autres, cornm^ 
autant de rayons, s’attacher aux os du Pied : }’appell0 
l’un antérieur, l’autre moyen , & le troifiéme pofté-*,.. 
rieur : le moyen va plus ou moins perpendiculairement;' 
les deux autres defcendent obliquement : ceux de la- 
malléole interne , s’attachent tous trois au côté interne 
de l’Aftragale. Les Ligamens dé la malléole externe 
iie s’attachent pas tous à l’Aftragale ; il n’y a que-le 
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moyen & l’antérieur qui y tiennent ; lé poftéfieur efï 
attaché à la face latérale externe du Calcanéum* Cea 
Ligamens latéraux font ici, comme dans les autres 
articles, placés/ur la Capfule articulaire, qui n’a rien 
de particulier dans cet endroit. Je ne vois rien non 
plus qui mérite d’étre particuliérement remarqué fur Iz 
Aloëlle des Os du Pied, &les Glandes lînoviales de ces 
parties. 

L es Ligamens qui lient les Os du Pied entre eux i 
|)articulierement ceux du Tarfe enfemble , & ces mê¬ 
mes Os avec les bafes de ceux du Métatarfe ; ces Li¬ 
gamens, dis-je, font pour la plupart petits, plats, forts, 
difpofés en tout fens, & repréfentans plufîeurs étoiles à 
la furface duTarfo : ils font fort adhérans aux Capfulesr 
le plus grand nombre de ces petits Ligamens , ne va^ 
comme les Capfu^les articulaires , d’un Os quelconque , 
qu’à fon voilîn : il y en a quelques-uns qui vont à plu¬ 
sieurs Os, 

L’Aftragale du coté interne eft lié au Calcanéum pat 
deux Ligamen£,run defqueis s’étend jufqu’au Scaphoïde: 
il y en a deux aufîi extérieurement qui viennent du col 
de l’Aftragale, & l’un d’eux va julqu’au Cubboïde : dans 
la folîè que les dépreflions de l’Aftragale & du Calcanéum' 
forment par leur rencontre , on trouve un Ligament 
qui va de l’un à l’autre. Les autres font du genre de 
ceux dont je viens de parler en général. 

Le Calcanéum tient à l’Os naviculaire par deux plans 
ligamenteux, qui de l’extrémité antérieure du Calca¬ 
néum^ vont fous le Scaphoïde s’attacher à la moitié infé¬ 
rieure de fa circonférence. Il y a deux autres Ligamens 
larges, dont l’un couvre la cavité interne du Calcanéum^ 
& l’autre la face intérieure, qui de-là vont au Cubboïde: 
Supérieurement, & en dehors il s’en voit encore trois 
qui fervent à la liaifon de ces Os , mais qui font plug 
petits. 

Les Ligamens des Os Cubboïdes, Naviculaires , & 
Cunéiformes , n’ont rien de particulier : feulement il 
pourra être utile d’obferver en général que ceux de la 
face inférieure du Tarfe, font plus forts & plus épais 
que ceux de la face fupérieure. Entre tous ceux-là il 
en a un , qui de Os Cubboïde va gagner la tubérolïté du 
cinquième os du Métatarfe, & meme s’étend jufqu’au 
quatrième , & qui mérite attention. 

Les bafes & les têtes i^es Qs du Métatarfe , fonj^ 



Des Os# 

ittrêtées entre elles par des plans ligamenteux , les uns 
Supérieurs, & les autres inférieurs ; ces derniers font 
les plus épais, les plus forts : il faut obferver que ceux 
qui lient les têtes, les écartent un peu les unes des 
autres en occupant refpace intermédiaire , & que 
ces mêmes Ligamens, s'unifient & s'entrelacent avec 
les bandelettes de t’aponévrofe plantaire. Cette remar¬ 
que peut être utile en Chirurgie. 

Les Phalanges entre elles, & les premières de ces 
Phalanges avec les têtes des Os du Métatarfe, font' 
liées à-peu-près de la même maniéré que le font les 
Phalanges des Doigts de la Main. 

CHAPITRE XXXIIL 

Des Qf SéJamo'idej^ 

LEs Os Séfamoïdes, font de petits Os qui le trou¬ 
vent dans les jointures des Os du Métacarpe & du 

Métatarfe, avec les premières Phalanges des Doigts 
& des Orteils, dans les articulations de ces Phalan¬ 
ges , entre elles, & dans quelques autres endroits du 
Corps. 

La relTemblance qu'ils ont pour la plupart, avec la 
graine de Séfame, leur a fait donner en général le 
nom de Séfamoïdes, quoiqu’il y en ait quelques-uns 
qui par leur forme & leur groffeur n’en approchent 
point du tout. 

Ils font adhérans aux Tendons, & font arrêtés aux 
Ligamens des articles ; ou, pour m’exprimer plus jufte- 
ment, ils font comme enchaiïes dans les Ligamens 
orbiculaires dont ils ne paroiffent être que des portions 
ofîifiées : ils font légèrement caves, couverts de Carti¬ 
lages du côté qui regarde l’articulation ; ces Cartilages 
dont ils font recouverts glilïent immédiatement fuc 
ceux des articles : ils font convexes & inégaux du côté 
^ r' ® oppole. 

Leur figure varie ; la plus ordinaire qu’ils ayent, eil 
ia hgure ronde à-peu-près. 

Leur nombre n’efl rien moins que fixe ; ceux 
l’articulation de ia première Phalange du gros Orteil ^ 

li üj 
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avec rOs du Métatarfe qui le foutient, font les plul 
gros de tous ceux qui fe trouvent dans le Corps Hii- ^ 
main : ils portent un nom particulier ; leur forme les ^ 
a fait appeller Os olivaires. Ce qu’un Auteur Anglois 
rapporte d’un malade attaqué de convullîons violentes 
par la luxation ou déplacement de ces Os, eft fingu- 
lier, & doit engager les Chirurgiens à y faire atten¬ 
tion : on ignoroit la caufe de ces convulfions ; on 
avoit fansfuccès tenté tous les remèdes que l’on croyoit 
convenables; quand le Médecin examinant attentive¬ 
ment le malade, s’apperçut du déplacement de cet 
Os , le remit, & guérit par ce moyen le mal prefque 
fubitement. Ceux qui font aux autres doigts du Pied 
font plus petits que ceux qui appartiennent aux doigts 
de la Main, les deux du Pouce à la Main font plus gros 
que tous les autres de cette même partie. 

Ces Os n’exiftent point dans les Enfans ; on ne les 
trouve que dans l’Adulte : les plus gros feulement, 
font cartilagineux chez les Enfans d’un certain âge. 

Vefale fait mention de deux Os Séfamoides fî- 
tués poftérieurement au-deflus des condiles du fémur : 
le célébré M. Heifter en a rappellé la mémoire ; car 
depuis Vefale, Riolan , &c. le plus grand nombre des*. 
Anatomiftes les avoient oubliés. 

Schulzius parle de deux Os Séfamoides qu’il a vu 
au bout des Apophiles tranfverfes de la première Ver¬ 
tèbre des. Lombes. 

Je ne fçais fî l’on doit compter au nombre des Os 
Séfamoides, deux petits Olîèlets allez irréguliers, que 
j’ai plulîeurs fois trouvé dans le Crâne, à la pointe du 
Rocher. Quelques Anatomiftes en ont déjà parlé : ils 
différent des autres Séfamoides, en ce qu’ils ne font 
point comme eux des portions de Ligaments & de 
Tendons oflifiés , & principalement encore parce qu’on 
les trouve dans les Enfans. 

On dit que les ufages de ces Os font, i°. d’affermir 
les articulations dans lefquelles ils fe trouvent, & d’en 
prévenir les luxations, & cela me paroît vrai. 2*^. 
d’augmenter la force des mufcles fléchilfeurs ; ce que je 
îtie crois pas trop fondé. 

c 

I 



CHAPITRE XXXIV. ET DERNIER. 

De la différence des Os de F Homme, dé avec 

ceux de la Femme» 

NO U s avons déjà marqué dans le cours de cette 
Oftéologie , quelques-unes des différences qui 

f’obfervent entre les Os d’un Homme & ceux d’une 
Femme ; il fera peut-être utile de les raflembler ici 
toutes. 

On a dit autrefois que l’Os coronal étoit toujours y 
ou du moins plus fouvent divifé en deux parties chez, 
les Femmes que chez les Hommes ; mais c’eft une er¬ 
reur. Cet Os dans le Foetus eft toujours féparé en deux 
pièces, qui quelquefois fe réunifîènt par une future en 
grandiffant ; mais cela n’eft pas plus particulier à l’uii 
qu’à l’autre fexe. 

Les Clavicules des Femmes font moins courbées 
moins faillantes que celles des Hommes, ce qui fait 
qu’elles ont la Gorge plus belle & moins remplie de 
foiîès. 

Le Sternum eft communément plus large par en 
bas aux Femmes qu’aux Hommes : on s’eft trompé 
quand on a cru que cet Os avoit chez elles feulement 
un trou à fa partie inférieure , pour, difoit-on , laiF- 
fer palTer les Vaiffeaux Mammaires internes: mais ce 
prétendu trou n’eft qu’un manque d’oftification, com¬ 
me l’a remarqué M. Hunauld ; il ne laiflé point pafter y 
de Vaiffeaux, & ne s’obferve pas plus fouvent dans les 
Femmes que dans les Hommes. 

La Poitrine des Femmes eft pour l’ordinaire mieux 
faite , c’eft-à-dire , plus voûtée , plus égale & faifant 
mieux la hotte que celle des Hommes , d’où il ar¬ 
rive que leurs Mammelles font plus avantageufement 
placées. 

Les différences les plus remarquables , & fans doute 
les plus utiles à obferver , fe voyent dans les Os du 
Êaffm. 

L’Os Sacrum dans les Femmes eft plus large par en 
l^aut, moins long & moins courbe j fa pointe eft plus 
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«iéjêttée en arriéré, ce qui aggrandit le petit Balfin , BS 
fait que les Femmes ont la partie qui y répond com¬ 
munément plus élevée que les Hommes. Le Coccix eft 
plus mobile & fe porte plus en arriéré. 

Les Os des îles font plus larges & plus renverfés en 
dehors , ce qui donne plus d’étendue au grand balTin , 
& fait que l’ouverture du petit bafïin eft plus ample r 
il eft bon d’obferver aufti que cette ouverture eft mieux 
arrondie. 

Les Os Ifckium font plus écartés l’un de l’autre, 
leurs épines plus renverfées en dehors, de meme que 
leurs tubérofttés. 

Enfin , les Os Pubis ont une crête moins marquée , 
plus déjettée en devant, & ce qu’il importe plus au 
Chirurgien d’obferver , ces Os fe touchent par des fur^ 
faces moins étendues de haut en bas, d’où il fuit que 
le Cartilage qui en fait la Symphife eft beaucoup plus 
court ; ce Cartilage a aufti plus de largeur : il arrive 
de-là que la grande échancrure antérieure du baftin 
a plus d’étendue dans les Femmes ; cette étendue eft 
encore augmentée par le renverfement marqué des 
bords des branches de Vifchîum & du Pubis» 

Tout ce que ce nous venons d’obferver dans les Os 
du Baftin de la Femme , n’a été fait ainfî que pour met¬ 
tre le Fœtus plus à fon aife dans le tems de la grof- 
feftè , foutenir la Matrice avec plus d’avantage , 6c 
rendre l’accouchement moins difficile 

Ces Os du Baftin peuvent avoir plufîeurs vices de 
conformation, qui rendent l’accouchement laborieux , 
& même quelquefois impoftîble, par les voyes naturel¬ 
les : un des plus communs de ces vices eft celui qui 
dépend de la trop grande longueur, ou ce qui eft la 
meme chofe, du trop d’étendue de la Symphife du 
Pubis de haut en bas : ce qui rétrécit l’ouverture an¬ 
térieure, & fouvent retarde beaucoup l’accouchement t 
on dit que les Femmes qui ont ce défaut de confor¬ 
mation , font barrées ; parce que chez elles le Car¬ 
tilage de la Symphife defcendant trop bas, on le fent 
en portant le Doigt dans le Vagin 5 qui fait comme 
une barre au-defllis. 

Les Chirurgiens doivent s’appliquer à connoître 
tous ces vices de conformation , afin d’être plus eu 
état de fecourir les Femmes dans leurs accouchemens, 
§c de déçider plus juftefuent fur l’état de çes Filles 
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Contrefaites, que leurs parens font quelquefois exa- 
ïîiiner, pour fqavoir fi elles font propres à être mariées. 

En général, il eft à craindre que les perfonnes du fexa 
qui ont été nouées dans leur jeunelte, n’ayent quel¬ 
que vice de conformation dans les Os du Batfin, fur- 
tout fi elles l’ont été avant l’age de deux ans : car on 
pourroit être plus tranquille fur leur état, fi le Ra- 
chitis ne les avoit prifes qu’après cet âge , vû que 
leurs Os auroient pu avoir allez de folidité pour ré- 
fifter & fe maintenir dans leur forme naturelle. 

Il ne fera pas inutile de remarquer que les petites 
Femmes ont pour l’ordinaire le Balïin plus large que 
celles qui font d’une taille avantageufe & élancée. 

Les Genoux des Femmes font plus en dedans. 
Au refte les Os des Hommes font en général plus 

durs, plus chargés d’inégalités , & plus grands par 
proportion que ceux des Femmes, 

Nous avons marqué dans le cours de ce Traité y 
les différences qui font entre les Os d’un Fœtus , ceiu^ 
^’un Enfant 6c les Os d’un Adulte. 
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Explication de la IIL P L A N C H Ej» 

où ofl repréfenté un Squelette vû par devant. 

A VOs Frontal, 
B La Mâchoire fupe'rîeure. 
C Le Zigoma ou Arcade 

temporale, 
D La Mâchoirè inférieure, 
a Son Apophyfe antérieure , 

ou Apophyfe Coronotde. 
hSonApophife pojtérieure^ 

ou le Condile, 
ccUn trou de chaque côté 

de la Mâchoire inférieure, 
appel lé le trou Mémo-’ 
nier, 

E E Les deux angles de la 
Mâchoire inférieure, 

F G HI VEpine en entier, 
foutenue fur VOs Sacrum: 
F marque la colonne ou 
portion Cervicale, le Col 
compofé de fept Vertebres, 
Depuis F jufqu^à G cejî 
la portion Thorachique , 
le Dos compofé de douze 
Vertebres, De G jufqu^à 
H cef la portion Lom¬ 
baire de rEpine, faite de 
cinq Vertebres, I VOs Sa¬ 
crum, 

I 11 Les douze Cotes, dont 
les fept fupérîeures qui fe 

' terminent au Sternum, 
s'appellent vraies, & les 
cinq inférieures font les 
faujfes, 1 

K Le Sternum ou Vos de la 
Poitrine, 

d Le Cartilage ou Appendice 
Xiphoide, qui fait la troi- 

fiéme partie, ou la partie 
inférieure du Sternum, 

L L Les Omoplates, 
e e L’Apophyfe Coracotde de 

VOmoplate, 
ff Vacromion qui ejî l'ex¬ 

trémité de VEpine de VO¬ 
moplate, 

g g Vangle antérieur & 
fupérieur où fe trouve 
la cavité Gléno'ide ^ au 
moyen de laquelle cet Os 
ejî articulé avec celui du 
Bras, 

h h Les Clavicules, 
M ÜOs du Bras ou VHume* 

rus, 
î La tête de VOs du Bras qui 

ejl reçue' dans la cavité 
Glénoide de VOmoplate, 

K La finuofté bicipitale, 
I Le Condile externe , ou 

Condile long de Vextré- 
mité inférieure de Vlîu- 
merus. 

m Le Condile interne , ou 
Condile court de la même 
extrémité, 

n La fojfe antérieure ou lu 
plus petite, 

N Vos du Coude ou le Cubi¬ 
tus. 

O VApophyfe antérieure, ou 
Apophyfe Corondide de cei 
Os, 

P La petite tête, 'Ù" VApo¬ 
phyfe Stiloide de fon extré-^ 
mité inférieure. 
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Explication de laIIL Plakchf. 205-- 
O Vos du Rayon, ou le Ra- T Le Fémur, ou VOs de la 

c dius. CuiJJe, 
q La tête arrondie qui eft à tLa tête du Fémury 

fon extrémité fupérieure , v Le grand Trochanter, 
qui articule anec u Le petit Trochanter. 

l’Humérus <Ù‘ l'Os du VV Les deux Condiles à 
Coude, l’extrémité inférieure du 

r Un petit Tubercule auquel - Fémur, 
s’infere le tendon du bi- x La Rotule, 
ceps. , W Le Tibia. 

P Les Os du Carpe ou du y La Malléole interne. 
Poignet, X Le Péroné. 

s s Les Os du Métacarpe* ï La Malléole externe, 
I. 2.. 3. Les trois Os de cha^ Y Les Os du Tarfe qui fort 

cun des doigts appel lés la premier e partie du 
Phalanges. pied. 

Q Vos Ilium y ou Os des Z Les Os du Métatarfe, qui 
îles ; c’eji la portioîifu- font au nombre de cinq y 
périeure de P Os Innomi- 
néy ou Os des Hanches. 

H L’os Ifchium çeji la par¬ 
tie inférieure pofié- 

-rieure du même Os. 
S L’Os Pubis ; c’ejî la partie 

antérieure de P Os des 
Hanches, 

qui compofent la fécon¬ 
dé partie du Pied. 

I. 2. Les deux Phalanges dm 
gros Orteil. 

3> Les quatre autres Orteils 
qui font faits de trois Pha¬ 
langes, 
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Explication des Figures de la 

IV. PLANCHE. 

La ï. Fi6. repréfente un 
Squelette vu par der¬ 
rière. 

A A Les Os Pariétaux, 
a La Suture fagittale par 

laquelle s'unirent les Pa^ 
riétaux. 

B VOs OeciprtaL 
b b La Suture Lambdoide par 

laquelle POs Occipital 
5*unn aux Pariétaux, 

C L’Oj Temporal, 
TC La Suture écailleufe qui 

fait Punion des Os des 
Tempes avec les Parié’^ 
taux, 

id d [7k trou de chaque coté, 
appelle trou Pariétal, par 
lequel pajfent des Veines 
qui vont dans le Sinus lon^ 
gitudinal de la Dure^ 
Mere. 

ic Le Zigoma, 
D La Mâchoire fupérieurCm 
E La Mâchoire inférieure, 
ï Un trou à la face interne 

de la branche de la Mi-. 
choire par lequel s'injî- 
muent tes nerfs téz les 
vaijfeaux fanguins, Ô'c, 

F Les fept Vertebres du Col. 
G G Les douze Vertebres du 

Dos. 
H Les cinq Vertebres des 

Lombes. 
I Vos Sacrum* 

Le Coccix, 
I iLes douzeCotes d'un coté. 

K K Les Omoplatesi 
h h La bafe âesOmoplatesi 
î i Leur angle inférieur, 
k Vangle jupérieur & pofiê^ 

rieur, 
I ÜEpine de POmoplatc, 
m VAcromion, 
L Lf col de POmoplate, 
M Vos du Bras on PHume^, 

rus. 
n Lû tête de P Os du Bras, 
a Laplus large finuopté de 

la face articulaire par la-' 
quelle Pextrémîté infé¬ 
rieure de POs du Bras 
s'articule avec POs du 
Coude. 

P Lafoffe poférieure , ou la 
plus large de Pextrémîté 
inférieure de PHtsmerus , 
dans laquelle POlécrâne 
ejl reçu dans le tems de Pex-^ 
tention de P Avant-Bras, 

qVApophyfe interne , ou 
Condile court, 

N L’Qs du Coude, ou Cu¬ 
bitus* 

tVApophyfe appellée Olé¬ 
crane, 

O Le Rayon, 
s VApophyfe Jlilo'ide de Pcx- 

trémité inférieure de Po^ 
du Rayon, 

P Les Cs du Carpe, 
II Les Os du Métacarpe ^ 

av'ec les Doigts* 
Q VOs Ilium, 
R VOs Ifchium^ 
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Exn'îGÀTiov î>t 
te Vubis, 
Le Fémur ou Os de la CuiJJè, 

W La tête du Fémur, 
X Le grand Trochanter^ 
y Le ^etit Trochanter, 
Jr T Les deux CondUes du 

Fémur, 
y Une grande fojfe emre 

CondUes, 
W Le Tibia, 
X Le Feroné, 
Y Les Os du Tarfe, 
Z, i, 1, Les Os du Métatarjh 

^ àei Orteils^, 

lÂ ÎV. Planckï; îofi 
La Fig. i, reprélènte le 

Crâne d’un Fœtus d® 
neuf mois. 

A VOsPariétal, 
B La Fontanelle, 
C Le Sinus longitudinalfu-^ 

férieur de la Dure*- 
Mere, 

WOs Frontal féparé en 
deux. 

E L’Oj Temporal, 
F La Mâchoire inférieure 

féparée en deux au Men^ 

I 

t 
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Explication de la V. PLANCHEj^ 
qui repréfente le Squelette d’un Enfant 

de neuf mois, vu par devant. 

A La Fontanelle, 
B B Les deux portions dont 

F Os Frontal ejl compofé 
dans le Fmus, 

CC Les deux Os Pariétaux» 
DD La Suture fagittale quî 

fe prolonge jufqu^à la 
racine du Nez» 

E E Suture coronale dans 
le Fœtus. Ces Sutures ne 
font pas encore formées : 
il y a à leur place une 
Membrane qui unît les 
bords des Os, 

F Le Cartilage fupérleur du 
Nez coupé, ' 

G LaCloifon àu Nez» '■ 
H H Les deux Os de la Pom¬ 

mette J ô" les Qs Maxil-^ 
laires fupérieurs. 

Ï'I La Mâchoire inférieure 
àivifée en deux parties» 

K La Symphife des deux por¬ 
tions de la Mâchoire infé¬ 
rieure. 

L L Les Dents renfermées 
dans les Alvéolés, éf' re¬ 
couvertes des Gencives, 

IVl La Clavicule du coté 
gauche. 

N La face interne ou anté¬ 
rieure de POmoplate du 
coté droit. * 

O VAcromion tout cartila¬ 
gineux & uni avec la 
Clavicule. 

P La wte de FOs du Bras 

qui efl Epyphife, 
Q La partie moyenne de FOi 

du Bras , dont Vextrémitê 
inférieure ejî aujf Epy- 
phife» 

R R Les Os du Coude» 
S S Les deux Os du Rayon» 
T T Le Carpe ou Poignet ^ 

qui eJî encore tout cartila¬ 
gineux , vu d'un coté par 
devant, de l'autre par 
le dos de la Main. Des 
deux côtés les Cartilages 
font encore couverts des 

■ Ligamens qui les unijfent, 
V V Les Os du Métacarpe , 

dont les extrémités font 
encore cartilagineufes. 

W W Les^. Phalanges des 
Doigts, dont les extrémi¬ 
tés-font Epyphifes. 

X Les JCejtebres du Col» 
Y Les Vertébrés du Dos, 
Z Les Vertebres des Lom¬ 

bes, 
î L'Os Sacrum compofé de 

plufieurs pièces, en partie 
cartilagineufes, 

Z Le Coceix encore tout car¬ 
tilagineux. 

3 VOs des lies, dont la crête 
ejl totit-à-fait cartilagi- 
neufe. 

4 VOs Jfehium. 
5 L’Os Pubis. Ces trois Os 

font,comme on le voit,fé- 
paréspar desCartilagiS à 







Explication Oe tA V. pLANtHE« làf 

l'endroit de la cavité Co- cartilagineux, 
tiîdide, ^3 La Rotule qui ejî entiere^ 

^ 5 6, Le Sternum cartilagî- ment cartilagîneufe* 
neux pour la plus grande i^ L'Os de la Jambe ou le 
partie Ô' ayant plufteu^s Tibia ^ dont les deux ex-^ 
grains ojfeux de différent trémités font Epyphifes. 
tes grojjeùrs û" figurer 9 l'i Le Péroné, dont les deux 
par lefquels fon OJJiJîai- extrémités font auff Epy~ 
îîon commence, phtfes, 

7,7, &c. Les vrayes Côt^s, 16 Le Tarfe encore tout car-~ 
8,8 Les faujfes Cotes, tilagineux, & dont les 
^ Le Cartilage ou PAppm^ pièces font recouvertes par 

dice Xiphoïde. leurs Ligamens, 
10 Le Fémur ou Os d( la I7 Les Os du Métatarfe , 

Cuijfe. tiyant leurs extrémités 
,î I Le grand Trochanter de cartilagineufes, 

rOs de la Cuijfe , ^encore 18 Les'Phalanges des Or^ 
tout cartilagineux, teils, dont les extrémités 

^ 2, Le petit Trochanter cujji font aujji Epyphifes, 



'iû8 AnaîôMie Chikurg* P. î. 

Explication de la VI. P L ANC HE ^ 
repréfentant le Squelette d^’un Fœtus de 

neuf mois, vu par derrière. 

B B Les deux Os Fariétaux* " cule droite, 
iZC La Suturé Lambdo'ide, N N &c. Les waîes Cotes, 
D VOs Occipital, qui dans O O &c. Les faujfes Cotes* ' 

le Fœtus ejl compofé de P VOsdu Bras, 
quatre pièces, dont trois Q VOs du Coude, 
paroijjènt ici ; la quatriè- R VOs du Rayon, 
me ejl à la bafe du Crâne, S les Cartilages du Carpe, 

E VOs des Tempes, T les Os du Métacarpe, 
F F Læ Mâchoire inférieure, V Les Phalanges des Doigts^ 
G Varcade Zigomatique ou W VOs Sacrum, 

Temporale, X VOs des lies, 
HH &c. Les fept Vertébrés Y VOs Ifchium» 

du Col, Z Le Pubis, 
ï I Les douze Vertebres du i Le Fémur,^ ' 

Dos, 1 Les Epyphifes inférieures 
K K Les cinq Vertebres des du Fémur, avec les fupé- 

Lombes, Toutes les Verte- rieures du Tibia & du 
hres de PEpine ont leurs Péroné, 
Apophyfes épineufes car- 3 Le Tibta, 
tilagineufesy ^ la partie 4 Le Péroné, 
poftérieure ejl formée de 5 Les Os du Tarfe^ encore 
deux pièces offeufes, com- cartilagineux, 
me il ejî exprimé dans la 6 Les Os du Métatarfe, 
0gure* 7 Les Phalanges des Orteils^ 

Ë^PLÏCATlOil 



Pi' TT Tom.I. P. 208, 

Cl-.JTuJiOo' ScuZv. . 



J 

r 

4, 

4( ' 







Ex-^lica'tïo^ î)"e là vu. Planche» 2^^ 

3Explication de la vil PLANCHE^ 
qui repréfente TÔs Frontal où Coronal, vu 
par devant, & dans 
deux grandes cavités 

A A "Deux hcfds élevés, ou 
deux lignes faillantes qui 
bornent la fojfe tèmÿorale 
en devant, 

P B Les deux Apofhyfes or¬ 
bitaires externes, placées 
aux deux petits angles 
des Yeux» 

C C Les deux ApopJiyfes or¬ 
bitaires internes, placées 
au grand angle de chaque 

mu. 
à a Les deux échancrures 

orbitaires, 
D D Les deux échancrüres 

furcilïaires y à la place 
defquelles font quelque¬ 
fois deux trous appelles 
irons furcitlkn^ 

lequel on a ouvert les 
ou Siîius frontaux. 

E E Les deux Sinus frontaux^ 
ou Sinus furcilliers, pla¬ 
cés entre les deux tables 
de POs. 

FF Unjlilet que Von a in¬ 
troduit dans chaque Sinus, 
<& qui fort par le trou par 
lequel chaque Sinus com¬ 
munique avec la fojfe de^ 
Narines. 

G Le liett dans lequel fe 
trouve pour P ordinaire la. 
cloifon qui fépare les 
deux Sinus Pun de Pautrtr,< 

Ü VApophyfe nazah , ou 
Epine nazale de POs fron¬ 
tal , laquelle fomient l^ 
bafe des deux os du 

f 

Tome î. O 



J Anâtomîè Cî4ÎRÜRG. Fap^t. L irô 

Explîc, besFig. de la VIII. PLANCHE. 

La Fig. t. reppréfeiîte un 
Os Pariétal, vu à fa face 

' externe. 
AA La face externe de VOs 

Pariétal qui ejl convexe 
& unie. 

B B Le bord antérieur de 
POs f dont les dentelures 
font en s’unijfam à celles 
du frontal, la Suture CO’- 
ronale : on voit à Pextré^ 
mitéfupérieure de ce bordy 
la lame interne de l’Os 
qui s^avance.Ô' déborde 
P externe. 

ÇC Le bord fupérieur ^ qui 
par fon union avec l’Os 
voijin fait la Suture fa- 
gittale. 

D D Le bord pojlérieur qui 
s^unit à l’Os occipital, & 
fait avec lui une partie de 
la Suture lambdoide. 

DAB Le bord inférieur 
qui ejl échancré , tran¬ 
chant , & qui s’unit par 
Suture écailleufe avec 
l’Os des Tempes, ^ la 
grande aile du Sphénoïde. 

La Fig. z. repréfente un 
Os Pariétal, vû à fa face 
interne. 

A A La face interne du Pa¬ 
riétal, qui ejl creufe Ô’ 
inégale. 

B C D Les Sillons dans lef- 
quels font renfermées les 
Ancres de la Dure-Mere; 
Pajj'emblage de ces Sillons 
s’appelle la Feuille de Fi¬ 
guier ^ à caufe quils font 

' difpofés comme les cotes 
d’une feuille de figuier. 
B marque le Sillon prin¬ 
cipal , duquel les autres 
femblent naître. 

E E Le bord inférieur, dont 
la plus grande partie fait 
la Suture écailleufe ; on 
voit à fon extrémité pofié- 
rieure un Sillon court Ù* 
large qui loge une partie 
du Sinus latéral. 

La Fig. 3. repréfente l’Os 
Occipital réparé des au¬ 
tres Os du Crâne, & vû 
à fa face externe. 

A La face externe de l’Os Oc¬ 
cipital , qui ejl convexe & 
inégale ; ony voit l’Epine 
^ la tubérofité externe , 
^ les lignes circîilaires 
auxquelles s’attachent les 
Mujcles extenfeurs de la 
tête. 

B Le grand trou Occipital 
par lequel pajfe la moelle 
allongée, &e. 

C C Les deux Condiles de 
l’Os Occipital , par le 
moyen defquels la têts 
s’articule avec la pre¬ 
mière Vertebre du Col. 

D Deux empreintes mufcu- 
lairesy auxquelles s’infe- 
rent les Mufcles petits , 
droits , poftérieurs de la 
tête. 

E Le trou Condiloïdien an¬ 
térieur par lequel fort le 
Nerf de la neuvième 
paire^ 
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ÉXPLICATIOÎ^Î DÊ 

La Fig. 4. repréfente le 
inëme Os Occipital, vù 
â la face interne. 
, B, C, L<a! branche fupê- 
rieure de Véminence cru¬ 
ciale ,fiir laquelle ejl un 
Sillon qui reçoit Vextré¬ 
mité pojlérieure du Sinus 
longitudinal fupérieur de 
la Dure-Mere, 

DF Les deux branches la¬ 
térales de réminence cru¬ 
ciale , toutes deux portant 
un large Sillon qui con¬ 
tient le Sinus latéral de 
chaque côté ■: Ihm de ces 
Sillons ejl communément 
plus profond & plus large 
que Vautre, 

E ÜEpine interne de VOcci¬ 
pital, 

G G Les deux foffes infé- 
' rieur es dans lejquelles /e 
Cervelet ejl logé ; au- 
dejjus on voit les fojjes 
fupérieures qui contien¬ 
nent les lobes pojlérieures 
du Cerveau, 

La Fig. 5'. repréfente TOs 
Temporal , vu par fa 
face extérieure. 

A Le Méat auditif, ou trou 
auditif externe}, 

B L’Eminence tranfuerfale 
couverte d’un Cartilage „ 
fur laquelle eft placé le 
Condile de la Mâchoire in¬ 
férieure, Ô’’ derrière la¬ 
quelle ejî lafojfe Gléno'i- 
dale, où Von voit la fêlure 
articulaire, 

Ç D La partie pierreufe de 
VOs des Tempes, ou le 
Rocher, dans Vintérimr 

LA V^ÏÎL Planche, xîî 
duquel Vorgane de Voüîè 
ef renfermé, C marqué 
la pointe du Rocher, 

E L’Apopkyfe zigomatique ^ 
qui s’unijfam à celle de 
l’Os de la Tommette ; 
forme l’arcade temporale0 

F L’Apophyfe Mafloïde. 
C G La portion de l’Os des 

Tempes, qui touche VOs 
Occipital, s’y articule» 

GH La portion écailleufe 
ou fupérieure de VOs 
Temporal, par laquelle 
il s’unît à l’Os pariétal, 

H C Le bord de cet Os, qui 
s’articule avec VOs Sphé¬ 
noïde , lequel eft échancré 
dans fon milieu ; Véchan^ 
crure s’appelle Sphénoï¬ 
dale, 

La Fig. è, repréfente l’Os 
des Tempes , vu à 11 
face interne. 

A Le rocher \ fur Vangle 
interne de ce Rocher, on 
voit un Sillon qui contient 
un des Sinus de la Dure- 
Mere, 

B B Le bord aminci en ht- 
feau, qui s’unit avec lé 
Pariétal, & fait la Su¬ 
ture fquammeufe, 

c Un petit trou que Von ap- 
perçoit dans Vangle dm 
Rocher, qui eft bien plus 
grand dans les Enfans que 
dans les Adultes, & qui 
laijfe pajfer des Vaijfeaux 
fanguins. 
Le trou ou méat auditif in^ 
terne, par lequel pajfent 
les deux portions du Nerf. 

Oij 



Anatomie Chirurê, P. L 

Explication de la IX. PLANCHE, 

Cette Planche repréfente 
un Crâne humain, avec 
la Mâchoire inférieure, 
Ton en a emporté quel¬ 
ques parties extérieures, 
afin qu’on puiiîe mieux 
voir les intérieures, tant 
celles du Nez,que celles 
du Crâne, &c. 

a a a La Suture CoronaU» 
b La Suture Sagittale* 

•C Vextrémké de la Suture 
Sagittale , comme elle fe 
'Voit intérieurement au 
fond du Crâne, 

d'd d La Suture Lambddide, 
comme elle Je voit inté- 
rieuremem au fond du 
Crâne. 

e La Suture Squammeufe* 
AA La partie fupérieure de 

fOs Frontal, fcié en cet 
endroit, Ù’ dont on a em- 
porté la plus grande par¬ 
tie. 

ff f Le Diploé. 
B B Les Os Pariétaux, 
g g Sillons , qui 

dans la furface 
de ces Os, 

C L\Os Occipital, vu inté¬ 
rieurement au fond du 
Crâne. 

D La première gouttière , 
dans la partie concave de 
cet Oj, laquelle fe termine 
dans les deux autres ou 
latérales h h h. 

E E Vendrait des deux plus 
petitesfojfes^ dans la par^ 

fe voyent 
intérieure 

tie concave de cet Os. 
F VOs Temporal. 
G V Apophyfe Majlo'ide. 
H P Apophyfe Styloïde. 
1 Le Sinus ou la Cavité 

gauche de P Os Frontal , 
que Pon a ouverte. 

K Un Stilet que Pon a intro-* 
duit dans cette Cavité , 
lequel fort par le trou de 
communication dans la 
Cavité gauche du Nez, 

2 Une Apophyfe de P Os Fron¬ 
tal. 

L La partie antérieure de 
POs Sphénoïde. 

M La grande Apophyfe Tem¬ 
porale , du côté droit. 

3 VApophyfe pofiérieure l^^ 
térale, 

N VApophyfe Ttérigoïde, 
O Un trou dans POs Sphé¬ 

noïde , par où pajjé le Nerf 
Optique, qtii va fe termi¬ 
ner a P Oeil, 

k La partie la plus large de 
la fente , qui fe trouve 
-dans la grande Apophyfe 
Temporale de POs Sphé¬ 
noïde. 

I Un trou dans cet Os, par 
où pajfe la fécondé bran- 
-che de la cinquième Faire 
de Nerfs du Cerveau. 

m Un trou par où pajfe la 
troijîéme branche de la 
cinquième Paire, 

P La grande Cavité droite 
de POs Sphénoïde , que 
Pon a ouverte à la partie 





V;V, 



Explication de 
antérîeureé 

^ Un trou ÿar lequel la 
Cavité gauche de l’Os 
Sphénoïde, a communica~ 
tion avec la Cavité gau-- 
che du Nez, 

^ Vendroit de la partie an- 
térieure de la Cloifon qui 
fépare de haut en bas les 
deux grands Sinus de l^Os 
Sphénoïde, 

n Une Apophyfe, à lapante 
inférieure de l’Os Sphé¬ 
noïde , qui eji reçue dan$ 
une Cavité de l’Os Vo- 
mer. 

0 0 0 Différentes Cellules des 
Os Spongieux fupérieurs, 

P Une des Cellules encore en¬ 
tière, 

R VOs de la Tommette, 
g Une Apophyfe^par laquelle 

cet Os fe joint avec une 
Apophyfe de VOs Frontal, 

I Une Apophyfe qui fe joint 
avec TOs Maxillaire, 

S Un petit trou à la partie 
antérieure de TOs de la 
Tommette, 

S L'Os Maxillaire» 
T Un trou par lequel la 

grande Cavité de cet Os 
a communication aveç la 
Cavité gauche du Nez, 

LA I5C. Pl ÂNGMEi 211’ 
11 Urne éminence de TOs 

Maxillaire , à taquelie 
s'attache l'Os Spongieux 
inférieur dans la Cavité 
gauche du Nez, 

V Un Jlilet que l'on a intro¬ 
duit au grand Angle de 
l’Oeil, dans la Cavité où 
fe trouve f tué Sac,La¬ 
crymal , qui paffe par. k 
Canal Nazal dans la Ca¬ 
vité gauche du Nez , im¬ 
médiatement fous TOs. 
Spongieux inférieur,, que 
l'on a emporté ici, afin de 
voir l'iffué dudit Canal, 

V Uîi trou au - deffous de 
l'Orbite 5 par où fort une 
branche de Nerf d'un Ra¬ 
meau de la cinquième. 
Taire du Cerveau, 

W Un fiilet qui paffe par le 
Trou Incifif dans la Bou¬ 
che, 

W La partk inférieure de 
l'Os Maxillaire, dans la 
Cavité gauche du Nez ^ 
au-deffus du Talais, 

X îf endroit par lequel cet Os 
s'articule avec fonpareiL 

y Quelques Dents, 
X L'Os du Talais, 
% L’endroit par lequel cet Os 

s’articule avec fonpareUk^ 

e 



Anatomie CnipaTRG. Part. L $ï4 

Explication DES Figures de la 

X. PLANCHE, 
♦ 

La Figure r. pepréfènte 
fOs Sphénoïde avec les 
deüx Os Maxillaires, de 
la maniéré quhis font 
joints enfemble : On a 
emporté la partie fupé- 
rieure des Os Maxillai¬ 
res , afin que Ton puifîè 
mieux voir les grandes 
Cavités de ces-Os* 
La partie antérieure de 

tOs Sphénoïde. 
B B Ses grandes Apophyses 

Temporales, 
C C Les mêmes^ par où elles 

forment intérieurement 
une partie de VOrbhe, 

a a Deux petits trous , par 
où pajfent de petites bran-' 
ches dlArteres, 

O D Une longue fente dans 
chaque Apophyfe , par où 
pajfent quelques Nerfs. 

E U Apophyfe poflérieure & 
latérale de VOs Sphénoïde. 

F F Deux tpous par lefquels 
pajfent les Nerfs Optiques. 

G G Deux trous par lefquels 
fort la fécondé branche de 
la cinquième Faire de 
Nerfs du Cerveau, 

H H Les deux ouvertures 
des grandes Cavités ou 
Sinus des Os Maxillaires, 
par où coule la morve dans 
les Cavités du Nez. 

î Une partie de la çloifon du 
NeZé 

K K Les deux Os Maxi!-^ 
laires, 

LLLL Les deux grandes 
Cavités ou Sinus de ces 
Os 5 que F on a ouverts 

M La partie inférieure de 
l'Os Maxillaire, vue dans, 
la Cavité du Nez au-- 
àejfus du Palais 

b Vouverture du Canal 
Nazal dans la Cavité dm 
Nez. 

N Un flilet qui pajje par le 
Trou Incifîf de l'Os Ma-^ 
xillaire droit, 

O Un Canal que l^m a ou¬ 
vert , par où pajfe , d 
partie inférieure de l'Or- 
hite , un Rameau de la 
fécondé branche de la cin¬ 
quième Paire de Nerfs du> 
Cerveau. 

I Z Cinq Dents MolaîresM 
3 3 Deux Dents Canines 
4 4 Quatre Dents ïncifiveso. 
La Fig. a repréfente la 

partie intérieure de l’Os 
Sphénoïde, dans lequel 
on a ouvert fies deux 
grandes Cavités, & dont 
on a emporté les extré¬ 
mités des grandes Apo- 
phyfes Temporales. 

A La partie antérieure de 
l'Os Sphéno'ide, 

B Sa partie poflérieure. 
CC Ses deux grandes Apo,-> 
phyfes Temporales. 







Explication de 

DD Une longue fente dans 
chaque Apophyfe par où 
fortent la troifiéme , la 
quatrième , & prefque 
toute la fixiéme Faire de 
Nerfs du Cerveau, & la 
première branche de la 
cinquième, 

a a Fetits trous par où paf- 
fent de petits Rameaux 
dèAncres : qui vont à 
VOeil, 

b b Les deux Apophyfes C/i- 
noides antérieures, 

c c Les deux plus petites 
pojlèrieures. 

E E Deux trous par où for~ 
tent les Nerfs Optiques 

F F Deux trous par où fort 
la fécondé branche de la 
cinquième Faire de Nerfs 
du Cerveau, 

G G Trous par où fart la 
troifième branche de la 
cinquième Faire de Nerfs, 

d d Trous appellés Ftèry^^ 

LA X. PlancheÎ 

goïdiens. 
e e Trous par où pajfe une 

branche de la Carotide 
externe, ou V Ancre de la 
Dure-Mere. 

H H Les Apophyfes pojlè¬ 
rieures & latérales de 
l'Os Sphénoïde, 

I î Une partie des Apophy¬ 
fes Ftèrigoîdes, 

K K Les ouvertures à la 
partie pojîérieure de la 
Selle du Turc, par où les 
Carotides internes entrent 
dans le Crâne, 

L L Les deux grandes Ca¬ 
vités ou Sinus de l'Os 
Sphénoïde, que l'on a ou¬ 
verts. 

MM Les deux ouvertures 
- ou trous qui ont commu¬ 

nication avec les Cavi¬ 
tés du Nez, 

f La Cloifon ojfeufe qui fé-* 
pare les deux Cavités^ 



ÇniMiKQ» P.. 

Explication des Figures de la 

XL PLANCHE. 

Ia ï« Fig. repréfeme la 
partie inférieure êc inté¬ 
rieure du Crâne. 

A A La partie inférieure de 
l*Os Fromal, 

ià:l7n petit mou Jitué immé¬ 
diatement au-dejfus de 
l’Apophyfe appelîée Crifta 
Galli. 

t Une épine immédiatement, 
au-dejfm. de ce trou, 

b b Les deux grandes Cavi¬ 
tés de VOs Frontal^ tant^ 
foit-peu ouvertes, 

B VOs Czibleux ou Eth-^ 
maîdeiK 

^ Une Apophyfe ^.on ap¬ 
pelle Crifta Galli, 

iee Plujieurs petits trous 
dans l’Os Cribleux, par 
lefquels pajfent les petites 
branches de La premiers 
paire de Nerf du Cer¬ 
veau , ( appel lés Nerfs 
OlfaFlifs ) Èefquelles vont, 
fe dijlribuer à la mem¬ 
brane intérieure des cavi¬ 
tés du Nez, 

G La partie 4tiîérieure de 
l'Os Sphénoïde, 

D La partie poJîérieMe du 
même Os, 

E E Les grandes Apophyfes 
Temporales, 

ff Une longue finie dans 
chacune de çes Apophy* 

fi^- 

g g Fesits mus par ot'ifor- 

tent de petites branches 
dlArteres, 

h- h Les deux Apophyfes Cli- 
noïàes. antérieures, 

i i Les deux poférieures, 
F La Selle du Turc, ou ca¬ 

vité dans laquelle ejî fi- 
tuée la Glande Pituitaire» 

kkTrQUs..par où fort la Je- 
conde branche de la cin¬ 
quième paire de Nerfs dth 
Cerveau, 

11 Trous par m. fintent leS: 

Nerfs Optiques, 
m m Trous par où fort ta 

troifiéme branche de la 
cinquième paire de Nerfs, 

ïi n Tmus par oh pajfent une 
branche de la,Carotide ex¬ 
terne 5 qui va à la Fdurer- 
Mere, 

O O Trous, àJa. partie pojîé- 
rieure de la Selle du Turc^^ 
par où les Carotides in¬ 
ternes entrent dans le 
Crâne, 

G G Les Os Temporaux, 
P P Lej OsTétreux, 
g q l/w trou dans lequel en¬ 

tre le Nerf Auditif. 
H H L'Os Occipital, 
lî T>eux grandes fojfes...^ où 

ejilogé le Cervelet. 
K K Une partie des fojfes fu^^ 

périeures, 
L Fin de la première gout¬ 

tière, dans l'Os Occipital , 
laquelle produit les deux 
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Explication de lâ XL Plâncm-e. 2T 
autres r r qui vont laté- 
râlement en defcendant, 
une de chaque coté,fe ter¬ 
miner à un trou s s* 

ttLa partie antérieure de ce 
trou J par oit pajje la hui¬ 
tième paire de Nerfs , 
avec le Nerf SpinaL 

M Legrand trou de F Os Oc¬ 
cipital» 

V V Trous par où fort la neu¬ 
vième paire» 

W w Trous par où pajfe un 
vaijfeau des Sinus laté¬ 
raux ^ lequel fe décharge 
dans les Veines Vertébra¬ 
les, 

X Une éminence entre les 
deux grandes fojjes infé¬ 
rieures de VOs Occipital» 

y y y y Le Dipioé du Crâne» 
La Fig. 2. repréfente la 

partie inférieure & exté¬ 
rieure du Crâne, avec la 
Mâchoire fupérieure. 

A A La fécondé paire des 
Os de ta Mâchoire fupé- 
rieurey ou les Os de'la 
Tommette, 

B B Une Apophyfe qui con¬ 
tribué à former le Zy- 
goma, 

C C La partie extérieure des 
deux Os Maxillaires» 

DD Un trou, à la partie 
antérieure, appellé Orbi¬ 
taire externe» 

E La partie inférieure des 
deux Os Maxillaires, où 
ils forment la plus grande 
partie du Palais. 

F Une cavité, fitîtée immé¬ 
diatement derrière les 
JÇlents Incifives fupérku- 

res ^ au fond de laquelle 
fe trouvent les- trous inci- 
fifs, qui percent dans les 
deux cavités du Nez» 

Z Z Cinq Dents Molaires y 
de chaque coté, 

3 3 Deux Dents Canines, 
4 4 Quatre dents incifives, 
G G Les deux Os du Palais, 
a a Un trou par où fort un 

rameau de la féconds 
branche de la cinquième 
paire de nerfs dpi Cerveau, 

b La partie fupérieure 
poflérieure de TOs Vo- 
mer. 

H La partie pofiérieure d^ 
T Os Sphénoïde» 

11 Les grandes Apophyfes 
Temporales. 

K K Les Apophyfes Ptéry- 
goides» 

ç La partie pofiérieure des 
Os Spongieux fupérieurs, 

d à Un trou par où fort la 
troiféme branche de la 
cinquième paire de Nerfs, 

ce Un trou par où paJJ'e une 
branche de la Carotide 
externe f qui fe dijîribué 
à la Dure-Mere, 

L L Les Os Temporaux» 
ff Une Apophyfe de l'Os 

Temporal y qui contribué 
à former le Zygoma. 

M M Le Zygoma. 
N N Une cavité dans îa-^ 

quelle s^articule la tête de 
la Mâchoire inférieure. 

oo I es Os Pétretix. 
g g Un trou par lequel la 

Carotide interne va aip. 
Cerveau. 

h B Les Apophyfes StyloidcsM 



ÜîS Anatomie Chirurg. L 

î Un trou par oit fort la 
portion dure du Nerf Au¬ 
ditif. 

kk trou extérieur de 
l'Oreille, 

W Les Apophyfes MammîU 
laires, 

11 Un trou derrière chacune 
de ces Apophyfes, par le¬ 
quel pajfe une Veine qui 
fe décharge dans le Sinus 
Latéral, 

QQ ÜOs Occipital, 
K Sa partie inférieure, 
S Legrand trou de l'Occipi- 

,T T Deux Apophyfes, pour 
rarticulation de la Tête, 
avec la première Ver¬ 

tébré du Cou. 
V V Les deux trous qui rê-» 

pondent aux fojfes jugu¬ 
laires , où les Sinus laté¬ 
raux fe déchargent dans 
les Veines Jugulaires in¬ 
ternes. 

m m Deux petites éminences 
à la partie intérieure du 
Crâne, 

n n Une cavité, fituée îm- 
diatement derrière cha¬ 
cune des deux Apophyfes 
qui s'articulent avec lOi 
première Vertebre du 
Cou. 

O O Deux petites fojfes, 
P Une petite éminence of> 

feufe* 
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Explication de la XIÎ. Planche. iigf 

/ 

Explication de la XII. PLANCHE, 

3La Fig. i. repréfeiiÉe l’Os 
Ethmoïde , vû par fa 
face fupérieure, 

AA La lame cribreufe de 
rOs Ethmoïde ; la feule 
partie de l'os qui fe voye 
à l’intérieur de là bafe du 

B L’Apophyfe Crifta-Galli, 
C Les Cellules qui environ¬ 

nent la lame cribreufe, 
DD Une partie des faces 

latérales, couvertes de la 
lame de matière compare 
apÿellée Os Planum. 

E E Les petites Apophyfès, 
ou petits Cornets pofé- 
rieurs , appellés impro¬ 
prement Cornets Sphénoï¬ 
daux , lefquels s’appli¬ 
quent fur la partie infé¬ 
rieure & latérale du 
corps de l’Os Sphénoïde. 

La Fig. 2, repréfente l’Os 
Ethmoïde , vû par fa 
face inférieure, 

A La fofe placée entre les 
deux corps célullaires de 
l’Ethmoïde. 

B La lame defcendante qui 
fe trouve au milieu de la 
fojfe., & fait une partie de 
la cloifon des Narines, 

C C Les Cornets ou Conques 
fupérieures de la fojfe des 
Narines, 

a a Leur face convexe qui 
regarde le Septum des 
Narines^ 

h b Leur extrémité anté¬ 
rieure , un peu obtufe, Ô* 
éloignée de la face anté¬ 
rieure de l’Ethmoïde, 

c c Leur extrémité poflé- 
rieure grêle ^ pointue 
qui déborde la face pofé- 
rleure de l’Os, 

DD Les ouvertures des cel¬ 
lules de l’Os Ethmoïde fur 
les côtés des cornets fupé- 
rieurs. 

EE Les petites Conques pof- 
térieures dont on voit la 
face inférieure qui efi con<» 
vexe, 

La Fig. 3. repréfente l’Os 
Ethmoïde, uni avec le 
Sphénoïde. 

A A La face inférieure de 
l’Ethmoïde dans laquelle 
on voit. 

B La fojfe moyenne, 
C La lame defcendame, 
D D Les Conques ou Cornets 

fupérieurs. 
E E Les Cellules latéra- 

les, 
F F Les Cornets Sphénoï¬ 

daux dans leur fituation 
naturelle y ^formant la 
partie inférieure des Sinus 
Sphénoïdaux. 

G G lame qnî unit les 
Cornets Sphénoïdaux à 
l’Ethmoïde. 

K La face inférieure du corps 
de l’Os Sphénoïde. 

J L’éminence ou. Epine de 
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cette face inférieure qui 
s^unit avec le Vomer. 

L L Les Apophyfes PtérigoU 
des dam lefquelles on voit, 

n'à La lame externe large 
& oblique. 

h h La lame interne, petite 
Ù" moins oblique, 

CcLe petit crochet qui ter- 
mine en bas la lame inter¬ 
ne ,& qui fert de poulie 
au tendon du Mufcte con¬ 
tourné, 

d d Les deux fojfes Ptérigoï- 
diennes, 

ee Les deux échancrures 
Palatines, 

ff Les deux petites fojfettes 
qui font à lu bafe de la 
lame interne , & qui 
logent Pextrémiîé d'un 
Mufcle, 

M La face fojîérieure du 
Corps, par laquelle fefait 
fon union cartilagîneufe 
avec PApophyfe bajilaire 
de VOs Occipital. 

N N Les grandes ailes ou 
ailes temporales du Sphé¬ 
noïde , dans lefquelles ou 
voit, 

g g Les Deux Apophyfes or¬ 
bitaires dont on ne peut ap- 
percevoir ici que le bord 
inférieur,. 

h h Les échancrures tempo¬ 
rales, 

O O Une portion des ailes 
d'Ingralfas, qui ne peu¬ 
vent s’appercevotr en en¬ 
tier^ qu’à.la face interne 
de l'Os. 

P P Les deux Apophyfes. épi- 
neufs. 

Q Q Les trous ronds pojle^ 
rieurs , ou trous épi¬ 
neux, 

RR Les trous ovales , ou 
trous maxillaires infé¬ 
rieurs. 

S S Les trous hmommés^ qui 
ne fe rencontrent pas tou¬ 
jours. 

La Fig. 4. repréfente le 
Squelette d’un Fœtus 
d’environ üîx ou fept 
femaines. 

A A Les deux portions de 
l'Os Frontal qui ont déjà, 
commencé à s'ojjtfier, 

B B Les Orbites entièrement 
membraneux, 

C C Les Os Maxillaires , Ô* 
ceux de la Pommette, dont 
l’offification ejl déjà avan¬ 
cée, 

D D Les deux portions de la 
Mâchoire déjà ojjifiées., 

E 12. Les côtes aujjl ojjifiées 
dans leur longueur, ex¬ 
cepté l'extrémité pojlé- 
rieure. 

F F Les Clavicules ojfeujhs 
pour la plus grande par¬ 
tie, 

GG Les Vertebres toutes 
cartilagineufes, à l'excep¬ 
tion despetitspoints blancs 
par tefquels L'ojfification 
commence, 

H H Les Os innommés 3 dont 
l-offification ejl fort avan¬ 
cée , par proportion am 
autres Os. 

Tous les autres Os des extré¬ 
mités , ne font ojfijïés qus 
dans leur milieu» 
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Explication dl la XIIL PLANCHE. 

La I. Figure repréiënte 
une Tête vue par de¬ 
vant. ' 

-ABC VOs de la Pommette, 
B défigne fon Afophyfè 
Zigomatique, C marque 
fon -tmion avec VOs ma-- 
xillaire , laquelle fe fait 
par harmonie, 

D COsUnguis^ouLacrymal, 
E VOs Maxillaire fupérieur, 

dans lequel on voit, 
a VApophyfe nazale ou la 

fupérieure. 
h f Eminence Malaire, 
c le bord Alvéolaire, 
d P Epine nazale, 
e Puni on des deux Os Ma¬ 

xillaires par harmonie 
f la fojje Malaire, 
g leTrou orbitaire inférieur, 

ou orbitaire externe, 
h le demi Canal quimene à 

ce trou , ^ qVon nomme 
Marche orbitaire^ ou Con¬ 

duit orbitaire inférieur, 
î PEchancrtire nazale, 
k VEchancrure orbitaire, 
llil la Suture tranfver- 

fale qui tmit POs de la 
Pommette ^ P Os Planum^ 
POs Unguis , PApophyfe 
nazale de POs Maxillaire 
fupérieur , & les Os du 
Nez avec POs Coronal, 

F les deux Os du Nés, leur 
union entre eux , Ô' leur 

■articulation avec POs 
Erontal P Apophyfe de 

P Os Maxillaire font très- 
bien exprimées, 

O Le petit trou qui perce 
communément tes Os du 
nez, 

P VEchancrure ^ les iné¬ 
galités du bord mférieur 
des Os du Nez. 

G La Cloifon ou le Septum 
des Narines, dont on ne 
voit ici que la partie of- 
feufe formée par la lame 
defcendante de P Os Eth- 
moïde Ù" le Vomer, 

H Les Cornets inférieurs de 
la Fojfe nazale, 

J La fente orbitaire infé¬ 
rieure , ou la fente Sphe- 
no~maxillaire, 

K POs Coronal ou Frontal, 
L Une partie de Pas Parié¬ 

tal. 
M Une partie de POs des 

Tempes, 
N VOs de la Mâchoire infé¬ 

rieure , dans lequel on 
voit le corps marqué par 
la lettre N. 

O La branche de la Mâ- 
, chaire. 
q La Simpkyfe du Menton, 

qui dans P Enfant efl Car- 
tilagineufe & marquée 
dans P Adulte par un tu¬ 
bercule oblong. 

r Le trou mentonnier, 
s VAngle de la Mâchoire, 
P Les quatre Dents Incifi- 

ves de la Mâchoire fupé^ 
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rieure auxquelles répon¬ 
dent les quatre Incijives 
de la Mâchoire inférieure, 

Q Q Les deux Dents Cani^ 
nés. 

R Les Dents Molaires, 
La Fig. 2. repréfente la 

Face inférieure de la ba- 
fe du Crâne. 
A l’Os occipital, 
a L’Epine externe de l’Os oc^ 

cipital. 
B Une portion de l’Os parié¬ 

tal. 
C La plus grande partie de 

l’Os des Tempes ; la let¬ 
tre C ejl placée fur la raci¬ 
ne de l'Apophyfe majloïde, 

D L’Arcade Temporale, 
h La FoJJé Temporale, 
c La petite Suture qui unit 

les deux Apophyfes qui 
font l’arcade temporale, 

d L’extrémité de la Suture 
lambdoïde, 

E Les quatre Dents incijives, 
F les Dents molaires, 
G le trou inciff ou pala¬ 

tin antérieur, 
GE la portion palatine de 

l’Os Maxillaire. 
e Vunion des deux portions 

palatines des Os Maxil¬ 
laires. 

î l’union de ces deux por¬ 
tions avec les Os du Fa- 

lais, 
H les Os du Palais , dont 

on ne voit ici que la por¬ 
tion inférieure que les An¬ 
ciens connoijjoient feule¬ 

ment, 
h h les deux trous palatins 

pojîérieurs , qui font les 

orifices inférieurs des c'on^ 
duits Maxillo-Palatîns. 

gl’union des deux os palatinsé 
I le Vomer qui fait la por¬ 

tion pofiérieure infé^ 
rieure de la Cloifon des 
narines, 

K les Apophyfes ptérigoi- 
àes de l’Os fphenoïde yla 
letre K efi placée dans la 
fojfe pterigoiàienne, 

L l’apophyfe fiiloïde dont la 
hafe efi engagée dans l’é¬ 
minence vaginale, 

M le bord du meat-auâitif 
externe, 

N la cavité glénoïde de l’os 
des Tempes , devant la¬ 
quelle on voit l’éminencê 
tranfverfale couverte d’un 
cartilage articulaire, 

O O les deux condiles de l’os 
occipital, 

P l’Apophyje bafilaire ou cu¬ 
néiforme de l’Os occipitaié 

Q l’apophyfe Mafioïde. 
Fl 1, le grand trou occipitaU 
R 2. la fojfe condiloidienne y 

dans le fond de laquelle 
s’ouvre le trou condiloï- 
dien pofiérieur, 

R 3. Quelques inégalités à' 
la partie pofiérieure du 
grand troU occipital pour 
l’attache des ligamens, 

SS^ les imprefilons mufcu^ 
l air es de la face externe 
de l’Os occipital, 

T T la face creufie oupojlé-* 
rieure des Os de la Forn^ 
mette ^ laquelle fait partie 
de la fojje temporale, 

V V les fentes fphéno-ma-^_ 
xillaires 
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W grandes aîles ou ailes 
temporales du Sphénoïde. 

X X Deux Trous qui fe 
trouvent entre la pointe 
du Rocher & la partie 
voijîne de Vos Sphénoïde ^ 
les Anciens les appelloiem 
les trous déchirés moyens, 
ils font fermés dans le ca¬ 
davre , & ne fervent 
peint pour le pajjage des 
Nerfs ou des Vaijjèaux, 
&c, 

Y Le trou ovale , ou ma¬ 
xillaire inférieur de Vos 
Sphénoïde. 

Z Le trou Carotidien ex^ 
terne de Vos des Tempes. 

La Fig. 3. repréfente la 
Mâchoire inférieure ren- 
verfée 5 & dont on voit 
la face interne. 

A A La bafe de la Mâchoire» 
B La Symphife marquée 

dans V Adulte à la face in¬ 
terne y par un tubercule 
ajfez faillant. 

C Vextrémité de VApophyfe 
Coromïde. 

a La face interne du corps 
de la Mâchoire fur la¬ 
quelle on voit une foffe 
oblongue Ô" oblique. 

b Le trou creufé à la face in- 

XîîL PlancM®. 
terne de la branche de la 
Mâchoire inférieure, par 
lequel pénétrent les Nerfs 
Ô' les Vaijfeauxjanguins» 

D E Le Condile de la Mâ¬ 
choire. 

c Vextrémîté interne du 
Condile , plus faillante 
que Vexterne. 

F Le col fur lequel h Con¬ 
dile ejl porté. 

G Vangle de la Mâchoire, 
H Les Dents. 
La Fig. 4. repréfente une 

moitié de la Mâchoire 
inférieure , vue à fa face 
externe. 

A ÜApopyfe Coronoide. 
B Le Condile dont la furface 

efl couverte d’un Carti¬ 
lage, 

a Vextrémité interne du Con¬ 
dile plus faillante que Vex¬ 
terne. 

b Le col fur lequel le Condile 
efl foutenu. 

C C Les Alvéolés dans lefl 
quelles font engagées tes 
racines des Dents. 

D Une fojfette au-dejfous du 
Condile en devant dans la¬ 
quelle s'inféré le Mufcle 
petit Ptérigoïdien. 

E Vangle de la Mâchoire» 
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Explication des Figures de la 

XIV* PLANCHE. 

La Fig. î. repréfente les 
Organes de l’Ouïe. 

A L'Os Circulaire, comme 
il fe trouve dans les En-' 
fans nouveaux-nés, 

a La partie convexe de cet 
Os, 

b La rainure qui fe remar¬ 
que en-dedans J à laquelle 
s'attache la membrane du 
tambour. 

E Le iV-art eau. 
a La tête du Marteau» 
b L'endroit où elle s'articule 

avec tojjèlet appelle Len^- 
ticulaire. 

c Le manche du Marteatt» 
d La plus longue ô" la plus 

menue Apophyfe , qu'on 
appelle Apophyfe de Rau. 

e La plus courte ^ la plus 
grofe Apopyfe. 

C L'Enclume, 
a Le corps de l'Enclume» 
b L'endroit où il s'articule 

avec la tête du Marteau, 
c La plus courte Ù" la plus 

grof e Apophyfe. 
d La plus longue ô" la plus 

menue Apophyfe. 
eVOf elet appellé Lenticu¬ 

laire. 
D L'Etrier. 
a La pointe de l'Etrier, 
h La bafe de l'Etrier. 
c Son ouverture , bouchée 

par une Me?nbrane mince. 
L Le Labyrinthe. 

abc Les trois Canaux demU 
circulaires, 

a L'inférieur. 
b Le fupérieufh 
c L'antérieur, 
d L'union de l'inférieur aveù 

le fupérieur. 
e V Aqueduc de Fallope , 

que l'on a ouvert , par 
où pajfe la portion dur^ 
du Nerf auditif. 

£ La fenêtre ronde» 
La fenêtre ovale. 
La Coquille. 

La Fig. 2. repréfente uiî 
Os Spongieux inférieur^ 
hors de la cavité du 
Nez* 

A Sa partie antérieure* 
B S^ï poflérieure. 
C Sa fupérieure. 
D Son inférieure» 
a a Le bord par lequel il 

s'attache à l'éminence de 
l'Os Maxillaire , dans la 
cavité gauche du Nez, 

. Voyez Planche L 11» 
bb Sa partie convexe. 
La Fig. 3. repréfente tou¬ 

tes fortes de Dents, avec 
leurs racines, dont il y 
en a quelques-unes en¬ 
tières , & d’autres ou¬ 
vertes , afin qu’on en. 
puilTe voir les cavités, 

A Une Dent Incifive. 
B Une Dent Canine, 
C Une Dent Molaire qui fe 

trouve 
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trouve à cote de la Dent 
Canine, 

D U?ie des Dents Molaires 
fupérieures & poflérieu- 
res, 

E Une Dent Canine, dont oh 
a emporté la bafe, 

a La Cavité de cette Dent. 
F Une des Dents Molaires 

inférieures & pojiérieu- 
res^ ouverte, 

b Ses cavités, 
G Une des Dents Molaires 

fupérieures & pbjlérieu- 
res, dont on a emporté la 
bafe. 

c La grande cavité ^ dans 

laquelle fe terminent les 
trois autres des trois râ^ 
cines, 

La FiGi 4. repréfente l’Os 
Hyoïde. 

A La bafe de VOs Hyo'ide, 
B Sa partie fupérieure, 
C Son inférieure. 
D D Les cornes de cet Os, 
e e Deux autrés petits Os, 
ff Deux ligamens de fOs 

Hyo'îde , qui vent s^atta^ 
cher aux Apophyfes Stylèt^ 
des : ces ligamens font 
plus longs qu’ils ne font 
ici repréfentes .f où on les 
fuppofe couppést * 

^onn L F 
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Explication des Figures de la XV^ 

PLANCHE, où font repréfentées des Venè^ 
bres du Cou, du Dos, ôc des Lombes » 
vûè’s différemment. 

La Fic. I. reprèfenté la 
première Vertèbre du 
Cou vûë par devant. 

'A A Les Apophyfes oblîqties 
afcendantes. 

B B Les obliques defcendan- 
tes, 

C G Les Apophyfes tranfver-^ 
fes, 

D Une petite éminence, 
E E Lw trou ( quelquefois 

ce nejî quune échancru¬ 
re^ par oupajfent la Veine 
Cir l'Artère Vertébrale, 
avec la dixième paire de 
Nerfs. 

La Fig. 2. repréfente la 
même Vertèbre, vûë par 
derrière. 

A A Les Apophyfes obliques 
afcendantes. 

B B Deux fojfes dans ces 
Apophyfes. 

C C Les Apophyfes obliques 
âefcendantes. 

D D Les Apophyfes tranfver- 
Jès. 

a a Un trou par oh pajfent la 
Veine ô" l'Artère Verté¬ 
brale. 

b Une foffette dans laquelle 
ejî reçue la Dent de la fé¬ 
condé Vertèbre, 

C c Une petite éminence, 

La Fig. 3. repréfente la fe» 
conde V ertèbre du Coü , 
vûë par devant. 

A Le corps de U Vertè-^ 
bre, 

B VApophyfe appellée Odon¬ 
toïde. 

CC Les Apophyfes obliques 
afcendantes, 

DD Les Apophyfes tranf- 
verfes, 

ZcL Un trou par où pajfent 
la Veine Ù l'Artere Ver¬ 
tébrale, 

La Fig. 4. repréfente la 
même Vertèbre, vûë par 
derrière. 

A Le corps de la Vertè¬ 
bre. 

B UApophyfe Odontoïde, 
C C Les Apophyfes obliques 

afcendantes 
D D Les obliques defcen- 

dantes. 
E E Les Apophyfes tranf- 

verfes. 
Z Z Un trou par où pajfent 

la Veine & l'Artere Ver¬ 
tébrale, 

F VApophyfe Epineufe, qui 
eji fourchue. 
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La Fig. rèpréfetite une 
Vertèbre du Dos , vûë 
par derrière. 

A Le corps de la Vertèbre» 
*B B Les Apophyfes obliques 

afcendantes. 
C C Les obliques defcendan- 

tes» 
D D Les Apophyfes tranp- 

verfes, 
E ÜApophyfe Epineufea 

La Fig. d. reprêfente une 
Vertèbre des Lombes, 

" vûë par derrière. 

A Le corps de la Vertèbre» 
B B Les Apophyfes obliqücê 

afcendantes, 
C C Les obliques defcen-^ 

dames, 
DD Les Apophyfes tranp- 

verfes. 
E V Apophyfe Epineufe» 

pij 
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Explication des Figures de la 

XVL PLANCHE. 

La Fig. i. repréfente la 
première des vraies Cô¬ 
tes , vûe par fa face infé¬ 
rieure. 

A Vtmemké qui s'unît au 
Sternum ou extrémité an¬ 
térieure, 

B Le tubercule fur lequel efl 
placée la facette articulai¬ 
re , par le moyen de la¬ 
quelle cette cote s'articule 
avec t'Jpophyfe tranf- 
verfe de la première Ver¬ 
tèbre du Dos, 

C Vextrémité pojlérieure^ 
qui porte une petite tête , 
au bout de laquelle efl 
une facette articulaire, 
qui s'unit avec la partie 
latérale du corps de la 
premiers Vertèbre du Dos. 

D Le corps ou la partie 
moyenne de la Cote^ qui 
efl applatie & large, 

La Fig. z. repréiente la 
même Côte vûe par fa 
furface fupérieure ; & 
les lettres qui y font gra¬ 
vées , marquent les mê¬ 
mes chofes que celles 
qu’elles défignent dans 
la Figure précédente. 

Les Fig. 3. & 4. repréfen- 
tent la fîx ou feptiéme 
des vraies Côtes , vüe 
par fon bord inférieur 
dans la Figure troifîé- 
me , de par fon bord 

flipérieur dans la qüa^ 
triéme. 

A A L'extrémité antérieure 
ou Sternale^ à laquelle on 
voit une petite fojfette ^ 
pour l'union de la Cote 
avec fon Cartilage* 

B B L'extrémité pojlérieure 
terminée par une tête ap¬ 
platie , fur laquelle font 
deux facettes articulaires* 

C La facette cartilagineufe 9 
pour Varticulation avec 
l'Apophyfe tranfverfe de 
la Vertèbre, 

E Dans la Fig. 1. marque la 
fcijfure qui ejl au bord 
inférieur de la Cote, Ô* 
dans laquelle font placés 
les Vaifeaux & les Nerfs, 

E Dans la Figure quatrième, 
marque le bord fupérieur 
de la Cote^qui efl arrondi. 

Les Fig, 5. & 6. repréfen- 
tent la onzième Côte , 
ou la quatrième des fauf- 
fes , vûe dans la Figure 
V. par fon bord infé¬ 
rieur, & vûe par le bord 

érieur dans la Figure 
» 

Les Fig. 7. & 8. repréfen- 
tent la dernière des fauf- 
fes Côtes, vûe dans la 
Figure VII. par fon 
bord inférieur , & dans 
la Figure VIII. par fon 
bord fupérieur. 

fup 
VL 
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Explication de la XVL Planche, 

LssFic.p. 8c 10. repré- 
lentent la Clavicule vue 
dans la Figure IX. par 
fa face fupérieure, Sc 
dans la Figure X. par fa 
face inférieure. 

'A AC extrémité Sternale dont 
le bout ejl couvert déun 
Cartilage articulaire. 

BB Vextrémité humérale 
ou externe, au bout de la¬ 
quelle eji une face articu¬ 
laire ^pour fon union avec 
V Acromion, 

C D La partie moyenne, ou 
le corps de la Clavicule, 

La Fig. i l. repréfente le 
Sternum ou l’Os de la 
Poitrine ^ vu par fa face 
antérieure ou externe. 

A La première portion du 
Sternum dans laquelle on 
voit 

B La cavité gléno’ide qui 

reçoit ^extrémité de la 
Clavicule. 

C La fourchette ou Véehan-^ 
crure fupérieure, 

a La longue face à laquelle 
s'implante le Cartilaç^e de 
la première vraie tâte, 

b Ü uni on de la première 
fécondé portion. 

c Vetite cavité qui loge l'ex-, 
trémité du c artilage de 
la fécondé vraie Cote ; 
cette cavité efî faite en 
partie par la première , 
ef’ en partie par la fécondé 
portion du Sternum, 

D La fécondé pièce, ou la 
portion moyenne du Ster¬ 
num." V 

E E E Cavités articulaires ^ 
pour l: union des Cartila¬ 
ges des vraies Cotes, 

F La troifiéme pièce , ou h. 
Cartilage XiphoidSo. 

J 
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Explication bes Figures de la 
XVII. PLANCHE. 

La Fig. i.repréfente FO- 
' moplate, vu par fa face 

externe ou convexe. 
A La Cote antérieure, ou le 

bord antérieur» 
B Lafojfe fous-épineufe» 
a un Sillon large & profond 

qui defcend le long du 
bord antérieur» 

b Vangle inférieur qui efl 
' épais, meujfe inégal. 

C VEpine de VOmoplate y 
dans laquelle on voit» 

D VAcromion^ qui n'ejî que 
l'Epine prolongée, & qui 
s'articule avec la Clavi¬ 
cule. 

c ha tubéroftté de VEpine» 
(à La petite facette triangu¬ 

laire de laquelle l'Epine 
femble naître. 

E CApophyfe Coracoïde. 
F VAngle antérieur & fu-^ 

pérîeur, marqué par une 
grojfe tête fur laquelle on 
voit. ^ 

G La cavité glénoide dans 
le Squelette, qui fen à 
l'articulation de l'Os du- 
Bras. 

el e col quifoutient cette tête» 
f L'échancrure qui fépare 

lAcromion du rcjle de 
l'Os. 

g Un petit tubercule au haut 
du bord antérieur auquel 
s'attache la longue portion 
du Triceps» 

HL * angle pojîérîeur Ù* 
pérteur. 

î Lafojfefur-épineufe. 
K La bafe ou côtépoflérieup 

de l'Omoplate» 
La Fig. 2. repré fente FO- 

moplate, vu par fa face 
interne ou concave. 

ABB La face interne oî« 
concave de l'Omoplate , 
fur laquelle on voit plu-* 
fieurs Lignes [aillantes qui 
fervent pour l'infertion 
des portions mufculaires , 
dont le fous^fçapulaîre efl 
eomÿofé» 

C L'angle inférieur» 
D L'angle pojîérîeur Û" fù-n 

périeur» 
a La bafe ou côté pojîérieur» 
b La côte ou bord antérieur» 
c La côte ou le bord fupé-^ 

rieur. 
E L'Apophyfe Coracoïde ; la 

lettre E efl placée fur le tu^ 
hercule quj efl à la racin& 
de cette Apophyfe. 

F Une petite échancrure der-^ 
riere la racine de l'Apo-r 

phyfe Coracoïde, à la place 
de laquelle efl quelque-^ 
fois un trou pour lepajfa-^ 
ge des Vaiffeaux. 

f f Quelques petits trous qui 
mènent au Diploé, &par 
où pajfent de petits Vaif¬ 
feaux fanguins» 

G L'Acromion^ 
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Explication de la XVIL Planche. iif 

g “La facette articulaire , 
pour l'union de VAcro- 
mîon avec la Clavicule. 

H Cangle antérieur terminé 
par une tête fur laquelle 
efl 

h la cavité glénoïde. 
Les Fig. ;. & 4. repréfen- 

tent rOs du Bras, ou 
THumerus, vu par fa 
partie antérieure,dans la 
Figure III. & par fa par¬ 
tie poftérieure, dans la 
Figure IV. 

AA Le corps ou partie 
moyenne de l’Humerus. 

BB 'extrémité fupérieure 
dans laquelle on voit 

CC la tête demi-Jphériquey 
& couverte d'un Carti¬ 
lage, 

DD Le col de l'Humérus, 
lequel n’ejl qu'un petit 
étranglement au-dejfous 
de la tête. 

E Fig. 3. la ftnuojité bici¬ 
pitale, 

E Fig, 4, ta gro^e tubero- 
fité, ou tuberofté externe.^ 
fur laquelle on voit trois 
empreintes mufculaires, 

F Fig. 3. La petite tubéroftéy 
ou l'interne, fur laquelle 
efl l'empreinte du Mufcle 
fous-fcapulaire. 

G Fig. 3. Une partie de la 
grojfe tubérojité, 

H H La cavité articulaire, 
qui n a qu'une feule (i- 
nuofté à la face poJîé~ 
rieur e, deux à l'anté¬ 
rieure , où l'on voit 

a la petite bojfe couverte 
d'un Cartilage, & arron¬ 

die , qui s'unit au rayon» 
b Véminence moins arron¬ 

die qui ejl au coté in-* 
terne 

c L'éminence mitoyenne, 
d d Les deux Sillons qui font 

à côté. 
I La petite fojfe, ou l'anté¬ 

rieure , dans laquelle 
l'Apophyfe coronoïde du, 
Cubitus , ^ntre dans le 
tems de la flexion, 

K La fojfe poftérieure , qui 
reçoit l'Olécrane , dans 
le tems que le Bras ejl 
étendu, 

LL La tubérojité appellée 
improprement le Condile 
interne , ou le Condile 
court, 

M M Crête appellée Con¬ 
dile externe, ou Condile 
long, • 

Les Fig. f. & 6. repré- 
Tentent l’Os du Coude, 
vû dans la Figure V. du 
côté qui regarde le 
rayon, & dans la Figure 
VI. du côté oppofé. 

A A Le corps ou la partie 
moyenne de l'Os. 

BB L'angle externe du corps 
auquel s'attache le liga- 

' ment inter-offeux, 
CC Vextrémité fup'rieure 

dans laquelle on voit 
l'olécrane déjignépar îei 
lettres, 

a La pointe de l'Olécrâne, 
D D L'Apophyfe Coronouie» 
E E grande cavité arti¬ 

culaire j qui fait le gîn- 
glime avec l'Os dm 
Bras» 
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F La petite ca'oité articu¬ 
laire , four Lunion du 

. .Cubitus. ^ du Radius far 
en-haut. 

G G Vextrémité inférieure 
ou Von obferve 

lin Le Col 
II La fetite tête couverte 

dbun Cartilage articu¬ 
laire. 

K K VApqfhyjf Jîildide 4^ 
VOs du Coude. 

Les Fig. 7. & 8. repré-; 
fentent l’Os du rayon , 
vû du coté interne dans 
îa Figure VII. & du 
coté externe dans la Fi¬ 
gure VI II. 

A K La partie moyenne, ou 
le corps. 

B B La crête ou Vangle au¬ 
quel s'attache le ligament 

%■ 

inter-ojfeux» 
Ç C La fortiori arrondie & 

convexe du Corps, 
I) D Vextrémité fupérieure 

dans laquelle on obferve 
EE la tête qui s'articule 

avec l'Humérus, 
F F Le col fur lequel la tête 

efi portée. 
QG La tubérofné à laquelle 

s'attache le Tendon du 
Mufcle Biceps. 

lî H Vextrémité inférieure 
où Von voit 

Il Véminence externe^ impro-i 
prement afpellée Jîilotde. 
La face articulaire qui 
reçoit la tête du Cubitus. 

L Flufeurs finmftês à la. 
face convexe pour le paf?. 
fage des tendons^. 

\ 
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ExPLicAtiON DE LA XVîïî. Planché. 25^ 

Explication des Figures de la 

XVIIL PLANCHE. 

La Fig. t. repréfente la 
main entière , vûe du 
côté interne. 

a b c Le Poignet ou le Carpe 
compofé de huit Os, dont 
fept feulement paroijfent 
dans cette Figure ; leTiui- 
tiéme paroît dans la Fi- 
gure fuivante, 

t VOs Scaphoïde ouNavi-^ 
culaire* 

1 VOs Lunaire, 
3 VOs Fijiforme, ou celui 

qui ejî hors de rang, 
4 VOs Cuneïforme. 
5 VOs Trapèfe qui fouttent 

la première Phalange du 
Pouce, 

€ Le grand Os ; entre le 
le Trapèfe Ô' le grand Os, 
ejl placé FOs Pyramidal, 
que Von ne voit point 
ici, 

7 VOs Uncïforme. Le chiffre 
ejl placé fur VApophyfe 
même qui a fait donner le 
nom à VOs, 

A B C D Les quatre Os du 
Métacarpe ; les lettres font 
placées fur la partie 
moyenne, ou le corps de 
ces Os, 

E E E Les interflices quifont 
entre ces corps , & dans 
lefquels font placés les 
Mufcles inter-ojfeux, 

d d d d Les bafes des Os du 
Métacarpe, quiTunijjem 

aux Os du Carpe , 
s'articulent aujjl entre- 
elles. 

e Le tubercule qui termine 
la bafe du quatrième Os 
du Métacarpe en - de-^ 
hors, 

f f f f Les têtes des Os du Mé¬ 
tacarpe , qui fe terminent 
du coté de la paume de la 
main, par deux petits pro- 
longemens couverts de 
Cartilages,, 

F F F F F Les premières 
Phalanges des Doigts. 

K V articulation despremie-^ 
mieres Phalanges , avec 
les Os du Métacarpe^ qui 
fefait par Enarthrofe, 

G G G G G Les fécondés 
Phalanges des Doigts, 

H H H H H Les troifiémes 
Phalanges, 

111 & L L &c. Les articu¬ 
lations des premières Pha¬ 
langes, avec les fécondés, 
Ô" de ces dernieres, avec 
les troifiémes, qui fefont 
par ginglime, 

La Fig. z, repréfente la 
Main entière , vûe par 
le dos ou la face con¬ 
vexe. 

Les mêmes lettres de la Fi¬ 
gure précédente défgnene 
ici les mêmes chofes. On 
voit ici VOs Pyramidal ou 
Trapefdide marqué A* 
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Les Fig. 12, 13, 14, &c. 15 iJ'OsTrapèJe» 

repréfentent les Os du ‘ 
Carpe, féparés les uns 
des autres. 

12 L’O/ Scaphoïde» 
î 3 Le grand Os, 
44 VOs Unciforme» 

16 VOs Lunaire. 
17 VOs Cunéiforme* 
18 Vos Pyramidal ou Trê^, 

pefotde, 
I5> VOs hors de rang ou Ph 
Jiforme* 



/ 
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Explication de la XîX* Planche* 23 f 

•» 

Explication des Figures de la 
XIX. PLANCHE. 

La Fig. I. repréfente l’Os 
Sacrum, vu par fa face 
externe ou convexe. 

A A A, &c. Les traces des 
Cartilages qui unijfoient 
dans Venfant, les diffé¬ 
rentes portions du Sa¬ 
crum, 

B B B Les trous qui font dç 
chaque coté ^ à la face 
pojlérieure, 

C C, D D Vlufieurs fojfes 
ou dépreffons inégales, 

E La face articulaire pour 
Vunion de l’Os Sacrum ^ 
avec la derniere Vertèbre 
des Lombes, 

F Véchancrure qui ejl entre 
les deua Apophyfes artieu- 

■ laires, ô' qui mene au 
canal de l’Os, dans le¬ 
quel le paquet de Nerfs 
appellé la queue de che-^ 
val, ejlreçu, 

G G Les deux Apophyfes ar¬ 
ticulaires afcendantes , 
qui reçoivent les deux ar¬ 
ticulaires defcendantes de 
la derniere Vertèbre des 
Lombes, 

H H Les deux grandes ca¬ 
vités latérales, appellées 
faces Sigmoïdes, pour fort 
union avec les Os des îles. 

I I Les Epines du Sa-^ 
crum, 

k k Les deux petits tubercu¬ 

les qui font en dehors à la 
pointe du Sacrum , entre 
lefquels ejl une échan¬ 
crure, 

La Fig. 2, repréfente l’Os 
Sacrum , vu par fa face 
interne ou concave. 

AA Le bord fupérieur de 
l’Os qui ejl arrondi, Ô* 
qui fe continue avec ce¬ 
lui de l’Os des îles, pour 
faire l'ouverture du petit 
bajjin, 

B B B Les trous par lefquels 
fartent les Nerfs Jacrés ; 
ils font bien plus grands 
que les trous de la face 
pojlérieure. 

C C Les parties ojfeufes qui 
féparent les trous, 

D, D, Les lignes [aillantes 
Ô' tranfverfales, qui font 
les vejiiges des Cartilages 
ojfîfiés, 

E La pointe ou l’angle infé¬ 
rieur du Sacrum, où l’on 
voit une empreinte carti- 
lagineufe , pour l’union 
du Sacrum & du Coc- 
cix. 

Les Fig. g & 4. repréfen- 
tent le Coccix, vu dans 
la Figure ÏIT. à fa face 
poftérieure , & dans la 

fa face 

A A Les deux petites émi- 

Figure IV. par 
antérieure. 
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Explication bes Figures de la 

XX. PLANCHE. 

Les Fl&. T. & i. repréfen^ 
tent rOs Fémur, vu par 
fa face aiitérieure dans 
la Figure i, Sc par fa 
face poftérieure dans la 
Figure z, 

AA Le corps de l'Os arrondi 
& lijje en devant^ Fig* 
1. fur le quel on voit 
la ligne âpre ^ Fig. z. 

BB Vextrémité fupérieure ^ 
dam laquelle on voit 

CC la tête^dont la furface ejl 
incrujlée d'un Cartilage. 

D D Læ petite empreinte li-- 
gamenteufe, qui ejl pref- 
quau milieu de la fur- 
face de la tête» 

E E Le col du Fémur. 
FF Le grand Trochanter, 
G Fig Z, le petit Trochanter* 
îl H Le Condile interne* 
ï 1 Le Condile externe. 
K Fig. Z. la fojfe qui ejl pof- 

térieuremeut entre les 
deux condiles. 

lu Fig. J. U couUffe articu¬ 
laire qui ejl en-devant 
entre tes Condiles ■y & fur 
laquelle glife la rotule, 

IVI M Les inégalités qui fer¬ 
vent d'attache aux Liga- 
mens. 

Les Fig. 3.&4. repréfen- 
tent la Rotule, vue dans 
la Fig. 3, par fa face 
externe , qui eft inégale, 
èL dans la Fig. 4. par fa 

face interné, qui eft cou^ 
verte d'un Cartilage, ex-* 
cepté à fa pointe,où s’at¬ 
tache un fort Ligamentè 

Les Fig. & 6. repré- 
fentertt le Tibia 5 vû 
dans la Figure 5,1 par- 
devant , & dans la Figé 
6. par-derrière, ou par 
fàface poftérieure. 

A A Le corps de l'Os, dont 
on voit la face pojiérieure 
Figure 6. & les deux fa-^ 
ces antérieures Figure 5 • 
lefquelles font dijlin- 
guées par l'angle quon 
appelle la crête, 

B B L'extrémité fupérieure ^ 
dans laquelle on voit 

C C les deux Condiles, 
D D Les faces, ou cavités 

articulaires. 
E E Le tubercule, qui dif- 

tingue les cavités articu¬ 
laires, 

FF Le col de Vextrémité 
fupérieure, 

GG Fig. 5. le tubercule 
pour l'attache du Liga-* 
ment de la tiotule , Ô* 
Fig. 6. la face pour l'arti^ 
culatîon avec le Péroné, 

Hhl’ extrémité inférieure^ 
ou l'on remarque 

11 /a! fctce articulaire qui 
reçoit l'Ajîragale. 

K. K La Malléole interne, 
L Fig, 6, la cavité qui reçoit 
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^€^trémké inférieure du 
Vérone , laquelle füejl 
point couverte de Carti-^ 
iage. 

M Un sillon qui loge le Ten-^ 
don du Jambier pofié^- 
rieur. 

Les Fig. 7. & 8. repféfen- 
tent rOs Péroné. 

A A Le corps de l’Os, 
B B Vextrémité fupérieurey 

où Ion voit 
CCla petite éminence qui 

ejî à la face extérieure de 
la tête. 

La facette articu¬ 
laire ^ pour fon union au 
Tibia, 

EEl’ extrémité inférieure 
où Ion voit 

FF l 'éminence qui fait là 
Malléole externe, 

GG Le col de cette émi-‘ 
nence, 

H Fig, 7, une partie de la 
face cartilagineufe ou ar¬ 
ticulaire , qui s’unit avec 
la face latérale de lAf- 
tragale. 

ExPttcAtTOîî DÊ tA XXé Planche 

DD 

/ 
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Explication des Fîgijres de la 
XXL PLANCHE. 

La Fig. i. repréfente îe 
pied entier , vu par fa 
face fupérieii're, ou la 
face convexe. 

A A A Le Tarfe compofé âè 
fept Os qui fom i 

B l'Ajîragale, 
C le Calcanéum, 
D le Scaphoïde, 
E le Cuboîde, 
F le Cunéiforme externe ^ 
G le Cunéiforme moyen , ou 

le petite 
H une petite partie du grand 

Os Cunéiforme, 
ï K L M N Les cinq Os du 

Métatarfe, 
a a a a a Les bafes des Os du 

Métatarfe. 
b b b b b Les têtes des mê- 

mes Os. 
ç Le tubercule qui termine la 

bafe du cinquième Os du 
Métatarfe , du côté ex¬ 
terne* 

000, &c. Les premières 
Phalanges des Orteils* 

FF P &c. Les fecondesPha- 
langes des Orteils, 

Q Q Q Les troifémes Pha^ 
langes. 

La Fig. 2. repréfente un 
Pied entier , vû par fa 
face inférieure , ou la 
plante du Pied. 

Les mêmes lettres font ré¬ 
pétées dans cette Figure ^ 
pour âéfigner les mêmes 
Parties, 

Les Figures fuivantes re- 
préfentent les fept Os 
du Tarfe féparés. 

i V Afragale vûpar la face 
inférieure y au moyen de 
laquelle il s'articule avec 
le Calcanéum, Ô'c. 

% Le Calcanéum, dont otî 
voit la face fupérieure, 
Ô" la face interne. 

3 Le Cuhboïâe , vû par fa 
face fupérieure. 

4 Le grand Os Cunéiforme 
ou l'interne. 

5 Le petit Os Cunéiforme , 
ou le moyen, 

6 Le Cunéiforme externe, 
7 VOs Scaphoide ou Navi-> 

cuîaire. 

V' 
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ANATOMIE 
CHIRURGICALE. 

SECONDE PARTIE, 
^ • 

Qui traite des Mufclcs, 

CHAPITRE PREMIER. 

Des Mufcles en généraU 

Le Mufcle eft une partie organique, compofê 
principalement de fibres charnues , & que la 
Nature a deftiné à fervir pour exécuter les dif- 

férens mouvemens du Corps. 
Quand je parle ici des diffiérens mouvemens , je 

n’entends point ceux qui quelquefois fe font par le 
* refibrt ou le poids d’une partie. . 

Les Anciens comparoient le Mufcle à un rat écor¬ 
ché : le terme que les Grecs ont employé pour défi- 
gner le Mufcle, vient de celui qui chez eux fignifie 
un rat ; or fuivant cette comparaifon , ils divifoient 
le Mufcle en trois parties ; fçavoir , en tête , c’étoit 
la partie fupérieure ; eri vemre, c’étoit la partie moyen- 

i ne, & en qu€uê\ e’étoit la partie inférieure. Les Mo- 
• dernes ont rejetté les termes de tête & de queue , ils 
- ont confervé celui de ventre , pour défigner la partie 

çharnuë du Mufcle : la CQJnparaifon des Anciens 
Tome I, Q 
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étoi’t affez jufte à l’égard de certains Mufcles, coîïv» 
me le droit antérieur de la cuilTe, par exemple ; mais 
elle n’étoit pas foutenable à Fégard du plus grand 
nombre des autres. 

Il eft plus fîmple & plus aifé de divifer le Mufcle 
en partie moyenne & en extrémités : la partie moyen¬ 
ne eft charnue , plus ou moins rouge , quelquefois 
pâle , libre , & de différentes figures dans les différens 
Mufcles du corps. Les extrémités font attachées aux 
os pour l’ordinaire , quelquefois aux cartilages , & 
quelquefois aufli à d’autres parties : dans quelques Muf- 
cles, ces extrémités font en tout femblables à la par¬ 
tie moyenne du Mufcle ; mais dans le plus grand 
nombre elles font blanches, brillantes, d’un tiflu fort 
ferré ; & quand elles font longues & femblables à une 
corde , on les nomme du nom de tendons ; quand au 
contraire elles font larges , étendues & épanouies com- 

• me des membranes , on leur donne le nom d’apo- 
névrofes. 

L’extrémité du Mufcle, qui chez quelques Moder¬ 
nes porte le nom de f oint fixe , origine , àe principe ^ 
ou meme , qui pis eft, àe point d'appui , eft celle qui, 
difent-ils, eft attachée à un os immobile : l’autre ex¬ 
trémité qui s’infére à la partie qui doit être mué ^ 
porte chez eux le nom à'infertion , de point mobile , 
àe fin du Mufcle ; mais pour fentir combien tous ces 
noms font impropres, il fuflit de faire avec nous les 
réflexions fui vantes ; i^, eft-il raifonnable de dire , 
qu’un Mufcle qui eft également attaché à deux Os, 
tire plutôt fon principe ou fon origine de l’un que de 
l’autre : 2^. quant aux termes de point fixe Sc de point 
d’appui, ils ne font reçus que par ceux qui ignorent 
que prefque tous les Mufcles peuvent, fuivant les cir- 
conftances , mouvoir également les deux parties aux¬ 
quelles ils font inférés. Il y a des Mufcles dans lef- 
quels on ne peut diftinguer le ventre & les extrémi¬ 
tés : ce font ceux qui font difpofés en anneau, on les 
nomme communément fphinUers ; tel eft le Mufcle 
qui ferme l’anus, tel eft celui qui ferme l’orifice in¬ 
férieure de l’eftomach , &c. il n’eft pas vrai, que ces 
Mufcles fervent plutôt à fe mouvoir eux-mémes qu’à 
mo^uvoir les autres parties ; il eft clair , que le fphinc- 
ter de l’anus meut îk rapproche les parties dont il 

environné. 
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Oii dÎÉ de certains Mufcles , qu’ils tiennent à tel 

Os ou à telle autre partie par Une infertion charnue ^ 
quand du premier coup d’œil on ne voit point dé 
tendon qui les termine : cependant la chofe étant bien 
examinée , on trouve que dans prefque tous, l’infer- 
tion fe fait par des fibres tendineufes , triais qui font 
fi courtes, qu’on a befoin pour les diftinguer, de les 
examiner de fort près : il faut pourtant convenir qu’il 
y a des Mufcles où les fibres tendineufes manquent 
abfolument, au moins à l’une de leurs extrémités, ce 
qui fait voir que ces fibres ne font point elTentielles 
aux Mufcles , & que'pour remplir leurs fondions iis n’eil 
ont pas , abfoiüment parlant, befoin* 

En générai on divife les Mufcles en fimples & com- 
pofes ; les Mufcles fimples font ceux qui n’ont qu’un 
ventre , dont les fibres font régulièrement difpofées 
dans un meme ordre, & abotitiffent par chaque bout 
a un feül tendon , qui en vient de la façon que nous 
allons l’expliquer , en développant la ftrudure inter- 
tie du Mufcle. 

Les Mufcles compofés, font ceux qui font faits par 
l’af^mblage de pluiieurs Mufcles fimples, ou , ce qui 
revient à peu-près au même , ce font ceux dont ià 
portion charnue a plufîeurs rangs de fibres, dipofées 
dans des fens differens^, & qui fe terminent par des 
tendons dlfting'ués. 

Leux des Mufcles compofés qui font faits par là 
réunion de deux Mufcles fimples à un feul tendon, né 
refîèmblent pas mal par la difpofition de leurs fibres ^ 
aux barbes d’une plume rangées fur une cdte mi¬ 
toyenne ; de-là vient qu’on les a nommés Mufcles 
"penniformes , leurs tendons s’enfoncent pour l’ordi- 
iiaire dans le ventre du Mufcle & vont toujours en 
diminuant , comme la cote qui eft entre les barbes 
d’une plume ; d’autres fois les tendons fe fendent pour 
embraffer rextrémité de la portion charnue. 

Il y a d’autres Mufcles compofés, que les Anato- 
miftes appellent digaftriques ou hiventres, ce qui fî- 
gnifie Mufcles à deux ventres ; parce qu’en effet ces 
Mufcles font faits de deux portions charnues, mifes 
bout-à-bout l’une de l’autre & féparées par un tendon 
mitoyen; quand il y a trois portions charnues, les Muf* 
des qui en fjbnt formés s’appellent triventres ou tri^ 
gaftriqueSç 

Qii 
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Enfin , on voit dans plufîeurs endroits du Gôfps | 

des Mufcles compofés , dont les différentes portidrls 
fe réuniffent en un feul tendon par une de leurs extré¬ 
mités, tandis qu’à Tautre bout, il y a autant de tendons 
diftingués que le Mufcle a de portions charnues ; or 
fuivant que la divifîon des tendons fe fait à l’une ou l’au¬ 
tre des extrémités , les Mufcles prennent différens 
noms ; car fi c’eft à l.’extrémité fupérieure , que les 
Anciens appelloient la tête , que les tendons fe^ ré¬ 
parent , le Mufcle eft appellé biceps quand il n’y a 
que deux tendons, triceps quand il y en a trois, &c. 
fi c’eft au contraire l’extrémité inférieure du Mufcle 
qui fe partage en plufieurs tendons, ce même Mufcle 
s’appelle bicornis, tricornis, &c. ^ ' 

Les Mufcles fimples comme les compofés ^ pren¬ 
nent difterens noms par rapport à leur figure , à leurs 
üfages & à quelques autres circonftances. 

Eu égard à leur figure , on les nomme trian- 
- gulaires , rhomboïdes, fcalenes, trapefes , pyrami¬ 

daux , piriformes , folaires, &c.^ 
Par rapport à leur fituation , ils font défignés par 

les noms de fupérieurs , moyens , inférieurs, inter¬ 

nes , externes, &c. ^ _ . /- • 
Enfin, il y a auffi des dénominations qui fe tirent 

de leurs dïredions , comme celles d’obliques , d© 
tranfverfes , de droits, &c. 

On les diftingue aufli par les noms de grands , 
moyens, ou petits, fuivant qu iis ont plus ou moins 
de volume.- 

Une grande partie des Mufcles du corps a reçu 
des noms tirés des ufages auxquels ils font deftinés ; 
tels font ceux de releveurs y d’abaiflèurs , d’exten- 
feurs , de fléchifteurs , d’adduifteurs, d’abdudeurs, de 
rotateurs, &:c. ces noms font d’un bon ufage , pourvu 

,qu’on ne s’imagine pas que ceux qu’on appelle flé- 
chilTeurs, par exemple , de telle ou telle autre partie, 
foient en effet les feuls qui fervent 8c puiffent fervir 
à opérer le mouvement de flexion : cette idée ferok v 
très-fauffe ; car il y a communément d’autres Muf¬ 
cles qui concourent avec ceux que l’on nomme pro¬ 
prement , fléchiffeurs, lefqiieis au moment de ce con¬ 
cours , font bien auftï très-réellement fléchiffeurs , 

♦ mais paffé ce moment ils peuvent faire une autre ac¬ 
tion i ainfi 5 par ces mots de fléchifteurs, extenfeurs ^ 
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Src. il faut feulement entendre ceux qui opèrent prin¬ 
cipalement la fléxion ou l’extenfîon , fans prétendre 
que ces mouvemens ne foient faits que par eux feuls* 

Il'a fallu , pour mettre un peu d’ordre dans la def- 
cription des Mufcles & foulager la mémoire de ceux; 
qui apprennent l’Anatomie ; il a , dis-je , fallu , diftri- 
buer & ranger les Mufcles dans de certaines clafîès : 
voici comment on s’y eft pris ; on a obfervé que cer¬ 
tains Mufcles fervoient principalement pour mouvoir, 
par exemple , la tête les uns en devant, les autres en 
arriéré , & d’autres fur les côtés : on les a tous rangés 
dans la même clalfe , & enfuite on les a fubdivifés 
fuivant le genre d’adion qu’ils opéroient ; ainfi on a* 
mis enfemble ceux qui portoient la tête en devant , 
& ain/i des autres ; ce que je dis ici des Mufcles de la tête, 
il faut l’entendre de ceux de tout le refte du corps ; 
quoique je convienne que ce fyftême de Miologie ne 
foit pas fort excellent, & que même, il s’en faut beau¬ 
coup qu’il approche de la perfection ; je foutiens cepen¬ 
dant qu’il ne faut point le rejetter : je crois même qu’il 
auroit été difficile de faire mieux, au moins fuis-je bien 
certain , que les autres fyftêmes que l’on a propofés, ne 
valent pas celui-là à beaucoup près : M, Albinus, par 
exemple , dans fon excellente Hiftoire des Mufcles du 
corps humain, partage toute la furface du corps en cer¬ 
tain nombre de régions dont il fixe à fon gré les limites, 
& il décrit les Mufcles placés dans ces régions , fui¬ 
vant l’ordre dans lequel ils fe préfentent à la vue , 
après avoir enlevé la peau & la grailTe : je ne diffimu- 
îerai pas que cette méthode a quelques avantages par¬ 
ticuliers ; mais qui ne voit du premier coup d’œil, 
qu’elle manque de ceux que l’on trouve ineonteftable- 
ment dans l’ancienne, & qu’elle n’efi: ni aiifii com¬ 
mode, ni aiîffi inftruêtive. 

Les Mufcles qui concourent à opérer une même 
action , s’appellent Muffiles eongeneres, & il eft clair 
que pour mériter ce nom , il faut qu’ils foient plufieurs 
en nombre : on nomme Mufcles antagoniftes, ceux 
qui font une aCtion contraire à celle de tel ou tel Muf- 
cle dont on parle : par exemple, fiippofons qu’il foit 
queftion des Mufcles fiéchifleurs de la cuilfe, les an¬ 
tagoniftes de ces Mufcles , feront ceux qui opéreront 
un mouvement contraire à la fiexign, c’eft-à-dire y 
ceux qui feront l’extenfioiis 
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Quand les Mufcles antagoniftes fe contradent 

même-tems, la partie efl; maintenue roide & immo^ 
bile , & cette immobilité eft ce qu’on appelle le mou-^ 
vement tonique ; quand un Mufcle quelconque fe con« 
trade, Ton antagonifte contre-balance toujours un peu 
fbn adion & la modère ; & de-là il eft évident qus 
tous les antagoniftes font réciproquement les modé¬ 
rateurs des mouvemens des uns & des autres ; quand 
les extenfeurs, par exemple , d’une partie, font cou¬ 
pés , elle fe fléchit fur le champ , fans pouvoir par fa 
propre force être autrement que fléchie , ce qui vient 
de ce que rien ne contre-balance plus l’adion des Muf¬ 
cles fléchiffeurs. 

Non-feulement il y a des Mufcles qui modèrent le 
mouvement, mais il y en a encore qui le dirigent ; 
il eft bien vrai, que les parties qui font unies par gin-- 
glime , n’ont pas befoin de ces Mufcles diredeurs : la 
configuration des articles leur en tient lieu. 

Nous avons jufqu’à préfent confîdéré le Mufcle a 
l’extérieur, pénétrons dans fon intérieur, & tâchons 
d’en développer la ftrudure interne. Les fibres dont il 
eftcompofé, font ramalTées par petits paquets, lefquels 
font unis entre eux par un tiffu cellulaire très-fin , 
dans lequel on voit pénétrer les nerfs & les vaiffeaux 
fanguins du Mufcle : ces fibres elles-mêmes, font liées 
les unes aux autres par un tilîii cellulaire encore plus 
fin que le premier : elles font comme le Mufcle en¬ 
tier , charnues dans leur milieu, & tendineufes à leurs 
extrémités : or l’aflemblage de tous ces paquets eft; 
enveloppé d’un tiffu cellulaire qui communique avec 
celui qui unit & les faifceaux de fibres & les fibres 
elles-mêmes : ce tiffu extérieur eft connu fous le 
nom de membrane propre du Mufcle ; or comme ce 
tifîii s’étend d’un Mufcle à l’autre , ou plutôt comme 
il eft un ,5 qu’on ne fqauroit dire qu’il commence 
ou finit plutôt ici que là , peut-être les Anciens n’a- 
voient-ils pas tant de tort d’admettre une membrane 
commune à tous les Mufcles ; il eft certain qu’on peut 
confîdérer le tiffu cellulaire comme une maffe dans 
laquelle font placés les Mufcles y & même les fibres 
dont ces Mufcles font compofés. 

Cette difpofition fait qu’il eft vrai de dire, que cha¬ 
que Mufcle peut être divifé en d’autres Mufcles plus 
petits,& ces derniers en d’autres plus petits encore, dan^ 
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lefquels on remarque la même ftruâure ; Bc enfin , 
qu’il n’eft pas poflible de trouver le terme de ces di- 
vifions. 

Quant à la ftruâure propre de la fibre mufculaire 
elle -même, ^1 n’eft pas fort aifé de la déterminer au 
jufte, ou pour dire franchement la chofe , il ne me 
paroît pas que jufqu’à préfent les travaux des plus 
célébrés Anatomiftes nous ayent appris rien de pofi- 
lif là-deflus. Ce qu’il y a de certain à cet égard , c’eft 
ï®. que chaque fibre rouge peut encore être divifée en 
plufieurs petits filamens d’une exceftive finefte : 2°. que 
n l’on examine au microfeope la fibre rouge & la fi¬ 
bre tendineufe , toutes deux paroiftent tories , mais 
la derniere bien moins que la première : 3®. enfin , 
que Ruÿfch par Tes injeftioiis les plus fines, a démon¬ 
tré un raifeau de vaiüeaux artériels , qui, non feule¬ 
ment fe répand à la furface de la fibre, mais encore 
la pénétre & s’y perd. Tout ce qu’on a avancé de 
plus que cela , eft conjedure pure & fimple : & de 
toutes ces conjeétures , les Anciens ont propofé celle 
qui me paroît’la plus vraifemblable ; ils ont dit qu’à 
l’intérieur de la fibre , il y avoit une fubftance to- 
menteufe plus ou moins imbibée de fanç ; les Mo¬ 
dernes ont fubftitué à ce tomentum des traînées de vé- 
ficules , ou bien des cellules qui, fuivant eux , com¬ 
muniquent les unes avec les autres ; enfin, il y en a 
eu qui ont prétendu que l’intérieur de la fibre étoit 
tout ipongieux , ce qui revient à l’idée des Anciens. 

Une chofe qui mérite bien d’être obfervée, eft que 
quand après avoir parfaitement injefté les arteres d’un 
Mufcle, on s’obftine à en fuivre avec attention juf- 
GU aux moindres ramifications, il femble que tout le 
Mufcle eft entièrement formé de vailTeaux artériels 5 
fans que rien autre chofe entre dans fa compofîtion : 
quand d’un autre côté on difléque le nerf, & que l’on 
s’attache a développer toute fa diftribution , oh trou¬ 
ve que la malTe mufculaire, n’eft autre chofe que le 
nerf divifé ^ fubdivifé à l’infini. 

La ftruéfure des tendons & des aponévrofes , eft 
différente de celle du ventre du Mufcle : il eft bien 
vrai que les fibres de ces tendons ne font que le pro¬ 
longement, ou, pour mieux dire , la continuation des 
fibres qui compofent le ventre du Mufcle ; mais ces 
fibres examinées au microfeope font moins torfes, & 
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d*ailleurs elles font fî étroitement unies les unes aux 
autres , & le tifîii des tendons & des aporiévrofes eft 
en générai /î ferré, que jufqii’i préfent on n’a pu y faire 
voir des vâilTeaux fanguins par les meilleures injec¬ 
tions : c’eft de cette ftrudure que dépend fans doute 
la blancheur & le brillant des tendons & des apôné- 
vrofes ; c’efl peut être aiiffi de la même caufe •, que 
procède le défaut de la faculté contradile , qui dif- 
tingue encore mieux les tendons du ventre du MuA 
cle , que ne l’ont fait les propriétés dont je viens de 
parler. ‘ 

L’adion du Mufcle s’appelle çontradion , 8r ce 
n’eft autre cliofe que le raccourcüTement du Mufcle t 
ainfi l’on dit qu’il fe contrade quand il fe raccour- 
cit : on fent bien que par ce raccourciiïement , ii 
doit tirer les parties auxquelles il eft attaché , & les 
mouvoir difFéreniment fuivant les circonftances. 

La partie rouge du Mufcle ou fon ventre , eft la 
feule partie qui ait la faculté de fe contrader, auflS 
eft-elie la partie elîentielle , & celle qui conftituc 
proprement le Mufcle ; les tendons, ainfi qu’il a déjà 
été dit, ne jouiifent point du pouvoir de fe raccour¬ 
cir 5 ils font abfoluînent fans adion ; aufïi la nature 
ne s’en fert-elle que comrne de fuppiémens à la lon¬ 
gueur du Mufcle , quand elle a delîèin de porter fon 
adion à une partie éloignée , fans être obligée de 
groffir ou d’allonger la partie rouge du Mufcle. 

Les fibres ne vont pas en droite ligne d’une extré- 
mité du Mufcle à l’autre, ( au moins dans les Mufcles 
/Impies, dont les extrémités font pofées les unes vis¬ 
a-vis des autres ) elles font toutes compofées de trois 
fibres droites ; fçavoir , deux tendineufes , A C & 
celle du rnilieu qui efl charniië Ç, de maniéré que 
les fibres tendineufes avec les charnues , font deux 
angles pofés vis-à-vis l’un de l’autre : car les fibres ten¬ 
dineufes A avec les charnues B forraent l’angle D , & 
les fibres charnues B avec les tendineufes C, font un 
autre angle d’une diredion toute différente E. Voyez. 
Planche 11, Fig. lo. il réfulte de cette difpofîtion , 
qu’il y a un aufîi grand nombre de fibres dans le ten¬ 
don que dans le ventre du Mufcle ; & fi le tendon a 
fi peu de volume , cela vient de ce que les fibres y 
font fort étroitement ferrées. 

La force des Mufcles dépend de îa multiplicité dç ' 
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îeiirs fibres, & par conféqiient de répaifieur de leur 
ventre : il efl: bien vrai que leur diredion, & quelques 
autres circonfiances , peuvent auffi ajouter à cette for¬ 
ce ^ au refie , je ne crois pas que l’on piiifiè détermi-r 
uer au jufie, en quelle raifon la force du Mufcle eft 
par proportion à Ton épaiflèur ou à fon poids. 

Il y a des Mufcles dont les ventres quoique longs 5 
font copapofés de fibres fort courtes , parce que ces 
fibres n’ont pas leur diredion fuivant la longueur du 
Mufcle ; mais leur progrès eft oblique & prefque tranf 
verlal vers les tendons. On apperçoit cette diredion 
dans les Figures 12. & 13'. de la fécondé Planche. Î1 
arrive par-là que ces fibres occupent moins, de place 
que fi elles étoient étendues depuis une des extrémi¬ 
tés du Mufcle jufqu’à l’autre , & qu’un Mufcle de la 
même grandeur contient beaucoup plus de fibres char¬ 
nues : & comme ce font les fibres charnues feules qui 
font la contradion du Mufcle , ce font comme autant 
de puifiances attachées à une corde pour traîner un 
grand fardeau 5 d’où il s’enfuit, que plus il y a de fibres 
charnues dans un Mufcle, plus il y a de force pour 
mouvoir la partie à laquelle il efl attaché. 

De plus, la méchanique dont la nature s’eft fervie 
pour augmenter la force des Mufcles, eft très-ingé- 
nieufe : car elle ne s’eft point contentée de les faire 
courts & épais ; mais elle leur a encore donné une 
înfertion fort éloignée de l’articulation , ou du centre 
du mouvement , comme on l’obferve à la ciiilîè , où 
les Mufcles feffiers font non-feulement plus courts 8c 
plus épais que l’iliaque & le pfoas, mais ils ont en¬ 
core leur infertion plus éloignée de l’articulation que 
ces derniers Mufcles , qui , quoique plus longs , ont 
moins de force que les premiers. 

On obferve la même chofe au bras, où le deltoïde 
qui doit avoir une grande force pour lever en haut 
l’extrémité fiipérieure du corps eft non-feulement fort 
court & fort épais , mais il a aufiï fon infertion éloi¬ 
gnée de l’article. Cette méchanique fe remarque en¬ 
core à la mâchoire inférieure, par rapport au crota- 
phite , qui eft le Mufcle qui doit agir là avec le plus 
de force ; c’eft pourquoi il eft fort épais dans les ani¬ 
maux carnaftïers , comme dans les Lions , dans les 
Tygres , & dans les Loups, qui font des animaux dont 
là gueule eft très-forte, puifqu’un Loup peut tirei; feuJ 
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afTez aîfément du fond d’un foffé un cheval mort, pont 
lui fervir de nourriture. 

Comment mouvement des Mufcles fe fait par le moyen des 
fe fait le elprits animaux , qui font portés par les nerfs dans les 
mouvement fibres nerveulès , lefquelles s’en rempliffent & fe gon- 
des Mufcles. fient ; ce qui fait que les fibres charnues fe raccour- 

ciffent , que les angles des Mufcles deviennent plus 
droits ; or, plus les fibres charnues s’accourciffent , 
plus aufiî le ventre du Mufcle fe gonfle , & fe durcit , 
à caulê qu’il efl: plus rempli de fang & d’efprits. Les 
tendons , qui font comme des cordes attachées aux 
parties mobiles, font tirés vers l’attache la moins mo¬ 
bile des Mufcles. 

La maffe du Mufcle occupe moins d’efpace durant 
la contradion , & par conféquent il y a un refferre- 
ment ; & cela efl: prouvé par les raifons fuivantes z 
1°, Le Cœur agit en fe refferrant. 2,®. Les Mufcles pâlif- 
fent dans la contradion , & par conféquent contien¬ 
nent moins de fang. 3°. Les fibres paroiflent fe plier 
dans la contradion des Mufcles. 4'^. Si on fait plonger 
à un homme le bras dans un vaifTeau rempli d’eau , 
cette eau , félon le rapport de GlilTon , delcend quand 
les Mufcles du bras entrent en contradion. 5°. Les 
Mufcles contradés font plus raboteux ; ce qui ne peut 
pas fe faire par le gonflement. 6°, Quand on coupe 
l’extrémité d’un cœur vivant, & qu’on y enfonce le 
doigt, il preffe le doigt par fa contradion , & le ref- 
fèrre de tous cotés. De tous ces faits, il s’enfuit qu’il 
y a un véritable relTerrement dans la contradion des 
Mufcles. 

En quoi Pour ce qui efl: de l’allongement ou du relâchement 
confiée le re-des Mufcles, U faut qu’il arrive quand les efprits cef- 
lâchement, fent d’agir, & que la partie efl tirée , ou par fon pro¬ 

pre poids , ou par fon relTort, ou par les Mufcles an-^ 
tagonifles à celui qui étoit en contradion : car les Muf¬ 
cles font toujours bandés & en adion , comme les pa- 
ralyfies nous le prouvent. Par exemple , quand la joue 
efl: tirée vers l’oreille , contre l’ordre naturel, ce font 
les Mufcles oppofés qui étant tombés en paralyfie, n® 
peuvent plus contrebalancer , comme auparavant , 
i’adion de ceux du côté qui paroit malade. 

Mais ce qui fait que nous ne nous apperçevons pas 
de cette adio4î continuelle des Mufcles, c’efl qu’ils ti¬ 
rent également des deux côtés ^ dans l’ordre naturel ^ 

0 
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comme des balances qui font en équilibre : c’eft pour 
cela que tous les Mufcles ont des antagoniftes ; car 
;autrement ils feroient toujours bandés, & il ne feroit ' 
pas en notre pouvoir de les relâcher. 

Le fphinder de Tanus, par exemple , & celui de la 
veflie, ont pour antagoniftes toutes les fibres des in^ 
teftins & de la veftie ; à quoi l’on peut ajouter le poids 
des matières, l’adion des Mufcles du bas-ventre , & 
celle du diaphragme : ce qui fait que nous pouvons 
avancer & retarder le relâchement des fphinders. 

Le diaphragme a pour antagoniftes les Mufcles du 
f)as-ventre, lefquels agiffant pouffent les vifcéres en 
dedans, & ainft obligent le diaphragme à fe voûtér 
dans la poitrine. Enfin , s’il y a quelque Mufcle qui 
paroifîe n’avoir point d’antagonifte, il s’y trouve , pour 
contre-balancer fon adion , ou le reffort de la partie , 
comme aux Mufcles du nez, ou le poids des liqueurs , 
comme au cœur. 

Mais ce qui fait que les Mufcles agifient toujours , 
c’eft que le cours des humeurs eft continuel, & qu’il 
ne dépend point de notre volonté, fi ce n’eft en ce 
que nous pouvons l’augmenter ou le diminuer : car 
nous ne fommes point les maîtres de la route des ef- 
prits ; mais il eft au choix de notre volonté , d’au¬ 
gmenter , ou de diminuer le volume de leurs tuyaux ; 
en forte qu’il peut plus ou moins couler d’efprits dans 
les Mufcles que nous voulons contrarier davantage , 
ou dont nous voulons diminuer l’adion. 

Il eft facile de comprendre comnaent ce mouvement 
eft volontaire , par ce qui arrive aux luxations ; car les 
Chirurgiens n’auroient pas de peine à les réduire, fi 
le malade pouvoir empêcher l’adion des Mufcles, qui 
étant toujours roides, réfiftent aux extenfions que l’on 
fait pour la réduction. 

Quand un Mufcle eft entièrement coupé en travers, 
il perd néceflairement fon adion : mais s’il eft coupé 
en long, félon la diredion des fibres charnues, il con¬ 
tinue d’agir lorfque la playe eft confolidée ; mais non 
pas fi parfaitement qu’il faifoit auparavant, parce que 
la féparation des fibres charnues ne peut pas fe faire , 
fans que les fibres nerveufes qui vont en travers , par 
lefquelles les efprits coulent pour le mouvement, ne 
foient coupées ; ce qui pourtant ne peut pas mettre 
tm empêchement confidérable à Tadion du Mufcle. 
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Lorfque le nerf qui porte les efprits au Mufcle, pôuf 

fon mouvement, eft coupé , ou ferré étroitement, le 
Mufcle perd fon adion ; à caufe que les efprits ne peu¬ 
vent plus couler dans les fibres nerveufes : la meme 
cliofe arrive , ( quoiqu’un peu plus tard ) lorfque l’ar- 
tére qui porte le fang au Mufcle , eft liée ou coupée ; 
parce que les fibres charnuës du Mufcle, faute de fang , 
îe relâchent, & ne peuvent plus , rentrer en contrac¬ 
tion. 

Ce que nous venons de dire doit s’entendre des nerfs 
êc des arteres qui entrent feuls dans les Mufcles : car 
s’il y en a plufieurs, l’adion du Mufcle ne fe perdra 
qu’en partie , parce qu’une artere étant coupée, le 
fang pourra couler par une autre ; & dans un cas fem- 
blabie l’on a obfervé plus d’une fois, que l’artere qui 
refte, s’élargit avec le tems de telle maniéré , qu’elle 
devient capable de recevoir autant de fang qu’en four- 
niftoit celle qui a été détruite : mais il n’en eft pas de 
même des nerfs qui entrent indifféremment par la tête , 
la queue, ou le ventre des Mufcles. 

Le mouvement des Mufcles eft de trois fortes, fca- 
voir , volontaire , involontaire , ou mixte. 

Le mouvement volontaire , ou animal, eft celui qui 
dépend de notre volonté , & qui confifte dans le pou¬ 
voir que nous avons d’augmenter ou de diminuer les 
efprits dans les Mufcles ; ■ comme , par exemple, je 
puis mouvoir mon bras ou ma main quand je le veux , 
& m’empêcher aufli de la mouvoir. 
Le mouvement involontaire, ou naturel, eft celui qui 

ne dépend aucunement de notre volonté , comme le 
mouvement du cœur , des arteres, des inteftins ; &c. 
dont les efprits animaux coulent fuffifamment dans 
les fibres motrices de ces vifceres pour les mouvoir 
fans cefte & fans interruption, aufti-bien pendant la 
veille , que pendant le fommeil. 

Le mouvement mixte des Mufcles, eft celui qui eft 
en partie volontaire, & en partie involontaire , le-> 
quel fe fait toujours félon l’ordre naturel ; mais que 
nous pouvons néanmoins arrêter pour un peu de tems, 
après quoi nous fommes abfolument contraints d’y 
obéir, La refpiration, qui fe fait pendant tout le cours 
de la vie , en eft un exemple ; car il n’eft en notre 
pouvoir de la retarder que durant quelques inftantsa 
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CHAPITRE IL 

Des MufcUs qui meuvent hx Tête* 

NO U s venons de traiter de la ftruârure du 
de en général, & de Tufage des parties qui le 

compofent : il nous refte préfentement à décrire cha¬ 
cun des Mufcles en particulier. Or la plupart des Ana^ 
tomiftes, ont commencé cette defcription par celle 
des Mufcles du bas-ventre , cependant je crois qu’il eft 
mieux defuivre la méthode que nous avons fuivie dans 
i’Oftéologie , & de commencer par la defcription des 
Mufcles de la tête. 

Il fera bon d’oblerver avant que d’entrer en matière , 
que l’on ne trouvera pas dans ce Traité de Miologie , 
la defcription de tous les Mufcles généralement : il y 
en a plufieurs dont la defcription fera mieux placée 
avec celle des organes auxquels ils appartiennent , 
c’eft pourquoi on la trouvera dans la partie de cet Ou¬ 
vrage qui traite des vifceres & des organes des fens. 

La tête a des mouvemens qui lui font propres, indé¬ 
pendamment du cou , & d’autres qui lui font communs 
avec le cou. Les Mufcles qui fervent particulièrement 
à ces mouvemens, font de deux fortes. Les uns ont 
une de leurs extrémités attachée à la tête , & les autres 
îi’y font pas attachés. C’eft des premiers dont nous al¬ 
lons parler dans ce Chapitre. 

La tête fe meut en devant & en arriéré, & elle peut 
auÜi fe fléchir un peu fur les côtés, &: s’y porter demi- 

• circulairement, tant à droite qu’à gauche. Les premiers 
de ces mouvemens, communément appellés de flexion 
& d'extenflon , dépendent de l’articulation de l’os oc¬ 
cipital avec la première vertèbre du cou ; & les féconds 
<lépendent principalement de l’articulation de cette 
première vertebre avec la fécondé, au moyen de fon 
apophyfe odontoïde. Tous ces différens mouvemens 
font exécutés par raâ:ion de plulieurs Mufcles ; dont 
les Anatomifles fixent pour l’ordinaire le nombre à 
celui de vingt ; fçavoir , quatre pour la flexion en de- 

~ jfant : deux pour la flexion fur le côté, dix pour l’ex- 
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tenfîon , & quatre pour les mouvemens demi-eifcu- 
iaires.. 

Les quatre Mufcles fléchiHeurs de la tête , font les 
grands droits antérieurs, ÏQsgetits droits ,* ceux qui flé~ 
chifTent fur le côté , font les droits latéraux. Les cinq 
paires d’extenfeurs font les fplenius, les compîexus, les 
grands droits foftérieurs , les petits droits & les ma- 
Jio'idiens, Ceux que l’on dit être deftinés pour les mou-*- 
vemens demi-circulaires , font les deux grands obli¬ 
quer , nommés rotateurs, 8c les deux petits obliques. 

Les majlo'idiens , qu’on appelle aufli Jlerno-majîdi- 
âîens 5 ou majloïdiens antérieurs , ont leur attache fixe 
au haut àxx jlernum ^8c à la partie fupérieure & inter¬ 
ne de la clavicule, par deux principes tendineux ; puis 
fe portant un peu obliquement en arriéré , ils vont fe 
terminer par un tendon afîèz fort aux apophyfes ma- 
lloïdes, & fe continuent même paruneaponévrofe juf- 
qu’à l’os occipital. Voyez Planche XjQI.Fig. i.À. 

Ce Mufcle eft compofé de deux portions dillinéles ; 
celle qui vient de la clavicule fe porte derrière , celle 
qui s’attache au fternum , & va s’inférer à l’apophyfe 
maftoide , l’autre portion qui vient du fternum, pafîè 
par devant la précédente, la croife & s’infére à i’os 
occipital. 

Les grands droits antérieurs font attachés antérieu¬ 
rement aux apophyfes tranfverfes de la fîxiéme , cin¬ 
quième , quatrième & troiféme vertèbre du cou , & 
vont fe terminer à l’apophyfe antérieure de l’os occi¬ 
pital ) immédiatement devant les condiles. Figé i. E* 

Les petits droits antérieurs ont leur attache fixe an¬ 
térieurement à la racine des apophyfes tranfverfes dé 
la première vertèbre du cou , & fe terminent à l’os 
occipital à côté des grands droits. 

Les droits latéraux-, nommés auffi tranfuerfaires antê^ 
rieurs, ont leur attache fixe antérieurement aux apo¬ 
phyfes tranfverfes de la première vertebre du cou , & 
vont fe terminer à l’endroit où l’os occipital fe joint 
aux os temporaux , près de leurs apophyfes maftoidesé 

Quant aux extenfeurs de la tête, les fplenius, qui 
font les premiers, ont été ainfi nommés à caufe de 
quelque reffemblance qu’on a dit qu’ils avoient avec la 
ratte, appellée en latin fplen» Ils font compofés cha-^ 
cun de deux portions j dont l’une appartient à la tête ^ 
& l’autre au Cou. Ces deux portions, qui font étroi-*** 
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tumetît tiîîies Tune à i’autre dans leur partie inférieu¬ 
re, ont leurs attaches fixes aux apophyfes épineufes 
des quatre ou cinq vertèbres fupérieures du dos , & 
des trois ou quatre inférieures du cou , & vont fe ter¬ 
miner différemment : la portion inférieure, qui appar¬ 
tient au cou, va fe rendre aux apophyfes tranfverfes 
de la première & féconde vertebre du cou , & la por¬ 
tion fupérieure aux parties latérales de l’os occipital', 
en s*avanqant jufqu’à l’apophyfe maftoide ; c’efî; pour¬ 
quoi Ton a aufli nommé ces Mufcles majioiàims po- 
Jlérieurs. Fi?, 4. D. 

Les Comphxus , ou les compliqués ^ font ainfî nom- Les Corn^ 
més , parce qu’ils font très-compliqués par une efpéce plexus, 
d’entrecroifement de leurs différentes portions. Iis 
ont leurs attaches fixes aux apophyfes tranfverfes des 
deux ou trois vertebres fupérieures du dos , & des fîx 
inférieures du cou, & ils vont fe terminer au milieu 
de l’os occipital, immédiatement au-deffbus de fon 
apophyfè tranfverfale, à côté des deux fplenius , avec 
lefquels ils fè croifent en fautoir ; & quand ceux d’un 
côté agiffent fèuls, ils font pancher la tête d’un côté ; 
mais quand ils agiffent tous enfemble , la tête eff: re¬ 
levée en ligne droite. Fig. 4. E. 

Les Spleniusj les Complexus & les Mafto’idiens, fervent 
auffi pour faire tourner la tête fur les côtés , & font 
de vrayes Mufcles rotateurs : les complexus & les ma- 
Hoidiens du même côté, font congénères, le fplenius 
du même côté eff; leur antagonifte. 

Les grands droits postérieurs ont leur attache fixe à Les grands 
l’épine de la fécondé vertebre du cou, & fe portant droits pofté- 
un peu obliquement en dehors, ils vont fe terminer neurs. 
à l’os occipital au-deffbus des complexus, Fig. y, a. 

Les petits Droits poflérieurs ont leur attache fixe à Les petits 
une petite éminence qui fe trouve poftérieurement au droits poflé- 
milieu de la première vertebre du cou, ( laquelle en 
cet endroit n’a point d’apophyfe épineufe, qui auroit 
empêché l’adion de ces Mufcles, fur-tout des grands 
Droits. ) après quoi ils vont fe terminer ,immédia¬ 
tement au - deflus du grand trou de l’os occipital. 
Fig. y. c. 

Les petits Obliques, ou Obliques fupérieurs^ ont leur pes petits 
attache fixe à l’extrémité de i’apophyfe tranfverfe de obliques, 
la première vertebre du cou, & vont fe terminer aux 
|arties ia£érales.& inférieures de l’es gçcipital.Fig. j.e. 
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s Les Mufcles qui font faire à ia tête un rnoiivemeîif 

demi-circulaire , font les deux grands Obliques , oü 
Obliques inferieurs ; ils ont leur attache fixe à Tépine 
de la fécondé vertebre du cou, & fe terminent aux 
apophyfes tranfverfes de la première. Fig. 5, d. 

Quand les deux Mufcles grands obliques fe contra- 
■ dent en même tems, ils n’ont d’autre adion, que celle 
f de porter diredement en arriéré , c’elf-à-dire , de faire 
l’extenfion : au refte ce que je dis ici regarde auffi tous 
les Mufcles extenfeurs, à l’exception des petits droits : 
car tous ces Mufcles ne font l’extenfion diredement 
en arriéré, que quand ceux du côté droit agiflent en 
même-tems que ceux du côté gauche , autrement , 
c’eft-à-dire, quand il n’y en a que quelques-uns d’un 
côté qui fe contradent, ils font feulement rotateurs. 

On trouve quelquefois des petits Mufcles placés à 
côté des petits droits, tant des antérieurs que des po- 

'ftérieurs : Ion a donné à ces Mufcles le nom de fur- 
numéraires, Ils ont les mêm.es ufages que les Mufcles 
par rapport auxquels ils font furnüméraires. On rencon¬ 
tre auffi quelquefois doubles les droits , & les autres 

“obliques. 
Outre les Mufcles que nous venons de décrire , il 

fe trouve pour l’ordinaire le long des parties latérales 
du cou , un petit Mufcle étroit & dentelé , qui eft at- 

' taché d’une part aux apophyfes tranfverfes des fix ver¬ 
tèbres inférieures du cou, & de l’autre immédiatement 
derrière les apophyfes maftoides. Ce Mufcle a quelque 
relîèmblance avec le Comÿlexus ; ce qui lui a fait don- 
deï le nom de fetit Complexus. Quelques Anatomiftés 
confondent ce Mufcle avec un de ceux du dos, nom¬ 
mé le long dorfal. 

Il eft à remarquer au fîijet des mouvemens de la tête, 
qu elle eft jointe à la première vertebre du cou, pan: 
un ginglime ^ qui ne lui permet que la flexion & l’ex- 
tenlîon, comme nous avons déjà dit ci - defllis ; fes 
mouvemens demi-circulaires , tant à droite qu’à gau¬ 
che , dépendans principalement de l’articulation de 
cette première vertebre avec la fécondé, au moyen de 
fon apophyfe odontoïde. Il faut encore obferver que 
les éminences de l’os occipital par lefquelles- fc fait 
cette première articulation, étant fituées à la partie 
inférieure & un peu poftérieure de la tête , le poids de 
cette partiedoit nécefTaireraent l’entraîner fur le de- 

vani 
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^int ; & il y a tout lieu de croire , que ce ii*ell: que 
pour modérer cette trop grande difpofîtion de la tête à 
î'e porter en devant, que les Mufcies poftérieiirs font 
en plus grand nombre que les antérieurs ; & fans lé 
lecours de ces Mufcies la tête tomberoit naturelle¬ 
ment en devant, comme on le voit arriver à ceux qui 
étant alîis dorment, Ou tombent en défaillance. 

J’ai placé les Mufcies fterno-maftoidiens au nombre ( 
des extenfeurs § quoiqu’on aif^ coutume de les ranger 
parmi les fiéchilfeurs ; mais je fuis convaincu, que lî i 
l’on fe donne la peine de con/idérer avec attention la 
poiition refpedive des apophyfes maftoïdes & des con- 
d-iles de l’os occipital , aulfi - bien que la diredioii 
de ces Mufcies dans les différentes attitudes què la 
tête peut prendre ; on trouvera toujours que la ligné 
de direéfion de la puilïànee ^ pafîera en arriéré à quel¬ 
que diftance du centre du mouvement des condiles 
llir la première vertebre j & que par conléquent, il 
n’eft pas poffible que jamais ils puiffent mouvoir la 
tête en devant, & qu’ainfî ils ne font jamais fléchif* 
feurs, dans quelque attitude que ce foit , mais leu» 
îement extenfeurs. 

/ » 
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GHAPITREIIL 

Dit Mufcies Vertébraux, 
# 

f 

A V a NT que de paflêr aux Mufcies du côu, &â 
.l \ ceux du dos, & des lombes, il eft à propos de 
parler des Mufcies Vertébraux, e’eft-à-dire j des Muf- pes Mà'h 
des qui ne font attachés qu’aux v'ertebres ; parce que des Vèfté- 
leur adîon contribué principalement aux mouvemens hrâuk. 
des parties qui fe trouvent le long dè l’épine du dos. 

- L’exaéte diffeélioii & defcription de ces Mufcies , 
a toujours paru très-difficile, même aux plus habiles 
Anatomiftes ; parce qu’ils font très-compofés , mul¬ 
tipliés & entre-laITés. Stenon les a divifés par rapport tdir dlvi-» 
à leur diredion , en drohs & en obliques,. fîon. 

Les Vertébraux Droits Vont d’une apophyfe «épiheu- Verté- 
fe , ou d’une apophyfe tranfverfe , à l’éihihéncè de braux droits, 
meme genre qui eft au-delfus 5 ce qui a donné lieu àw 

Toms 1» E 
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înémô Auteur de fubdivifer ces Mufcies en mhoymi 
& ert latéraux. 

Les 'vertébraux obliques ont été aufïi difîingués eiî 
deux claiïes. La première comprend ceux qui des apo* 
phyfes tranfverfes vont aux épineufes : on les nomme 
tranfverfaires-épineux ; & de ceux-là quelques-uns, au 
lieu d’aller fe rendre aux apophyfes épineufes , vont 
au corps de la vertebre qui eft au - deifus. Sous la fé¬ 
condé clafle font renfermés les Mufcies qui des apo«- 
phyfes épineufes' vont aux apophyfes tranfVerfes : On 
appelle ces derniers épineux-tranfverfaires. 

Les Mufcies Vertébraux qui font lîmples ouborqés 
à deux vertebres voilines , peuvent être appellés petits 
Vertébraux ; & l’on peut nommer grands Vertébraux » 
ceux qui font compofés, & s’étendent à plulieurs ver¬ 
tebres , & en appeiler les uns grands & petits épineux, 
& les zutees ^grands & petits tranfverfaires. On donne 
aufïi à ces petits Mufcies le nom inter-épineux , & 
àéinter-tranjverfaires. Il y a de petits vertébraux obli¬ 
ques , qui ne paroiffent atteindre précifément ni aux 
apophyfes épineufes, ni aux tranfverfes, mais s’atta¬ 
cher comme entre-deux. On pourroit les nommer fîm- 
plement inter-vertebraux. 

Tous ces Mufcies varient beaucoup dans leurs atta¬ 
ches & leurs communications réciproques. Ils font 
quelquefois fi confondus par ces fortes de communi¬ 
cations , qu’on a de la peine à les démêler quand on 
n’eft pas au fait. Ils font en général plus aifés à déve¬ 
lopper dans les enfans que dans les adultes , & dans 
les adultes que dans les vieillards. 

Outre ces Mufcies Vertébraux proprement dits, il 
y en a d’autres qui fervent aux mouvemens des verte¬ 
bres , & qui n’y font attachés qu’en partie. Quelques 
Anciens ont appeilé ceux-ci demi-épineux , comme 
n’étant attachés qu’à moitié à l’épine du dos ; & ils 
ont nommé épineux ceux qui y font tout-à-fait atta¬ 
chés. Dans ce fens on pourroit nommer les uns ver^^ 
iebraux feulement, de les autres demi-vertebraux. 
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CHAPITRE IV. 

Des Mufcîes du Cou^ 

IE Cou peut faire difFërens moüvemêns ; il peut 
_j fe fl'échir & s’étendre , s’incliner fur les côtés ^ 

^ fe tourner un peu obliquement à droite & à gauche 
en maniéré de pivot. Tous ces mouvemens, qui pa-» 
roiilènt toujours accompagnés de ceux de la tête ç 
dépendent de l’aélion de plulieurs Mufcles, dont les 
uns font fitués à la partie antérieure du Cou «, les au¬ 
tres à fa partie poftérieüre, & les autres à fes parties 
latérales. 

Il y en a deux feulement à la partie antérieure ; on LesKïufcks 
les nomme lés longs fiéchîjj'mrs du Cou, L’on en com- du cou-, 
pte huit à la partie poftérieute , quatre de chaque cô¬ 
té : la première paire des poftérieurs comprend la por¬ 
tion inférieure des Mufcles Jplenius : les deux qui fui- 
vent font les épineux du cou : ceux de la troifiémO 
paire font les grands tranfverfaires ; & ceux de la 
quatrième , les petits tranfverfaires. On ajoute à ces 
Mufcles tous les petits qui fe rencontrent le long du 
Cou , & qui vont d’une apophyfe épineufe , ou d'unô 
tranfverfe , à l’éminence de même genre de la verte-^ 
bre qui eft au-delTus i l’on a nommé ces Mufcles, eu 
égard à leur fîtuation , inter-épineux , & inter-tranf-’ 
verfaires ^ comme nous avons dit Chapitre précé^ 
dent. Quant aux Mufcles fîtués aux parties latérales 
du Cou , ce font les deux fcalenes. Ce qui fait en tout 
le nombre de douze Mufcles, 

Le long fléchiffeur du cou eft un Mufcle que l’on 
peut diftinguer en deux portions , par rapport à la chifîêur“4a 
différente direâion de plulieurs petits Mufcles dont cou. 

il paroît compofé. Ceux de la portion fupérieure ont 
'leurs attaches fixes aux apophyfes tranfverfes de la 
fixiéme , cinquième ^ quatrième, troifiéme & fécondé 
vertebre du Cou , & fe portant obliquement de bas 
en haut, ils vont fe terminer à l’éminence antérieure 
de la première vertebre du Cou , & au corps des trois 
vertébrés au-deljbus. Les petits Mufcles qui comp®* 
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fèht la portion inférieure du long fléchiÏÏeur , fenl'* 
blent avoir leurs attaches fixes aux parties latérales 

corps de la derniere vertebre du Cou, & des trois 
premières du dos, & fe portant un peu obliquement 
en dehors, ils vont fe terininer à la racinë des apo- 
phyfes tranfverfes de toutes les vertebres du Cou, ex-* 
cepté de la premieré 8c de la derniere. Voyez Planché 
XLIL Fig. L E. ^ 

Le Mufcie Epineuse ou le Tranfverfaire-Epînetùc dw 
Cou, eft un compofé de plulîeurs Mufcles vertébraux 
obliques, qui ont leur attache fixe aux apophyfes tranf- 
verfes des cinq oü fîx vertebres fupérieures du Dos , 
& des inférieures du Cou , & vont fe terminer aux épi¬ 
nes des vertebres du cou, mais principalement à celle 
de la fécondé. La plûpart de ces Mufcles fe trouvent 
confondus avec l’épineux du dos, ou plutôt if n’y a 
rien qui partage & qui diftingue l’épineux du dos d’a¬ 
vec celui du col, & il me paroît que M. Lieutaud at 
£rès-bien fait de prende colledivement tous ces Muf¬ 
cles épineux, & de n’en faire qu’un feul fous le nom 
d’oblique épineux : la complication de ce Mufcie & 
ie grand nombre de portions, ou pour mieux dire, de 
petits Mufcles diftinéfs dont il eft compofé, ne font 
pas des raifons pour empêcher qu’on n’en fafte qu’un 
Mufcie , puifque le facro-lovnbaire Ou le très-long dû 
dos, font compofés d’un auflî grand nombre de por¬ 
tions diftinéfes , & qui pour la plûpart fe croifent , 
& l’on ne s’eft jamais fait de fcrupule de prendre tous 
ces petits Mufcles enfemble & d’en compofer un feul 
qu’on a défigné par un nom particulier : pourquoi 
n’en pas faire autant à l’égard de tous ceux qui occu¬ 
pent ce long fîlldîi placé tout le long de l’épine à 
chaque côté des apophyfes épineufes ? 

Le grand Tranfverfaire eft un Mufcie long & mOJ 
lÿ^fYerfaire. ^ entre le grand & le petit complexus, le long 

des apophyfes tranfverfes des vertebres du cou , & des 
cinq ou fix fupérieures du dos. Il eft; compofé de plu- 

\ ^ fleurs petits Mufcles, qui d’une ou de plufîeurs apo¬ 
phyfes tranfverfes, vont fe terminer à celle de la ver¬ 
tebre qui eft immédiatement au-deffus, ou aux apo¬ 
phyfes tranfverfes des vertebres plus éloignées. 

Le petit tranfverfaire eft fitué à côté du grand , dont 
’ il ne paroît différer que par le volume ; on le regarde 
affez communément comme une portion du Mufcie 
facro-lombmre^ 

Le grand 

Le petit 
tranfverfaire 
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Le Mufcle Scalène eft compofé de quatfô portions, 

que Ton nomme fes branches, dont il y en a une anté¬ 
rieure & trois poftérieures ; elles font tellement unies , 
qu’elles ne fembient en compofer que deux, qui laif- 
lent entre elles un intervalle pour le palTage de Far- 
tere & des Nerfs qui vont au bras : Fune & l’autre de 
ces branches fe trouvent attachées par en bas à la face 
externe de la première vraye côte , excepté la plus 
pofterieure qui Feft à la fécondé , & par en haut aux 
apophyfes tranfverfes des vertebres du cou, Fig. I. D. 

La fondion des Mufcies que Fon a nommés les longs 
fléchijjeurs du cou, le trouve indiquée par le nom qu’ils 
portent, & Fon doit regarder les deux fcalènes com¬ 
me leurs congénères , j’entends par Fadion de leur 
portion antérieure. L’extenfîon du cou paroît dépen¬ 
dre de Fadion des Mufcies qui font placés dans fa par¬ 
tie poftérieure, & de celle de la branche poftérieure 
des Mufcies fcalènes. Quant aux mouvemens latéraux 
du cou, ou fes flexions latérales , ils font produits par 
fes Mufcies tant fléehilTeurs qu’extenfeurs , placés dut 
côté où fe fait la flexion , & qui pour lors agiflênt in¬ 
dépendamment de leurs congénères. Mais outre que les 
Mufcies épineux > ou îranfoerfaires-épineux , fervent à 
i’exteniîon du cou & à fes flexions latérales, les uns & 
îes autres de ces Mufcies peuvent aufli mouvoir le cou 
un peu de côté & d’autre en maniéré de pivot ; mais, 
alors la portion inférieure du M.uS:e\e fplénius du côté 
oppofé coopère à ce mouvement. 

On s’étoit imaginé autrefois, que les Mufcies fca- 
îènes pouvoient fervir à la refpiration , & contribuer 
à la dilatation de la poitrine , en élevant la première 
& la fécondé des vrayes côtes auxquelles ils font atta-^ 
chés par leur partie ou extrémité inférieure ; mais cette 
idée eft aujourd’hui tout-à-fait rejettée , parce qu’on 
fçait que la première dés vrayes côtes eft tellement 
fondée avec le fternum, qu’elle ne peut avoir, aucun 
mouvement für cet os, & par conféquent que le fca- 
iène n’a point d’adion fur elle dans le tems de la ref¬ 
piration naturelle & ordinaire : il n’en eft cependant- 
pas tout-à-f’ait ainfl dans la refpiration forcée & contre 
nature ; car dans ce cas, le cou étant retenu immobile 
îes fcalènes en fe contradant fortement éiévent un peu 
la première vraye côte , & avec elle toute la char-«. 
pèiue de la poitrines 

-wt • • • 

Le fcaîên^*! 

Ufage des 
Mufcies du 
cou* 
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CHAPITRE V. 

Des MufçUs du Dos, & des Lomhes > & de 
ceux du Coccyx» 

! 

OU O I Q U E les Mufcles que Ton va décrire , s'é¬ 
tendent prefque également le long des lombes & 

du dos, & qu’ils meuvent en même-tems & le dos & 
les lombes \ cependant comme les lombes fe trouvent 
plus dilpofés au mouvement que le dos, à raifon de 
la ftrudure particulière des vertebres qui les compo¬ 
sent , on a coutume d’attribuer ces Mufcles plutôt aujt 
lombes qu’au dos. 

Le dos & les lombes fe meuvent en devant , en 
arriéré , & fur les côtés. 

Les Muf- y ^ plufieurs Mufcles que l’on croit exécuter tous 
des du dos ces mouvemens ; & on leur a donné les noms do 
& des iomrr jacro-lomb aire s, de longs dorfaux , de demi-épineux , 

déépineux du dos, de facrés, de carrés des lomhes, & 
de petits pfoas. Tous ces Mufcles font pairs , y en 
ayant un de chaque côté. L’on en ajoute un grand 
nombre d’autres petits, qui le voyent tout le long du 
dos & des lombes , & qui de même qu’au cou , vont 
de l’épine d’une vertebre à l’épine de la vertebre qui 
efl: au-delTus , & plulieurs autres , qui en font de mê¬ 
me à l’égard de leurs apophyfes tranfverfes ; & enfin 
les Mufcles de Vabdomen» 

le facrô- Sacro-Lombaire a fes attaches fixes poftérieurs- 
lombaire. ment à la partie fupérieure & externe de l’os des îles , 

6c de l’os facrum , par une aponévrofe , il s’attache 
aulïi aux apophyles tranlverfes des vertebres des lom¬ 
bes par autant de plans charnus ; il fe continue en- 
fuite le long des côtes en fe partageant en deux plans ; 
dont le plus extérieur s’avance jufqu’aux apophyfes 
tranfverfes des trois ou quatre vertebres inférieures du 
cou, en fournîffànt dans fon chemin des tendons qui 
fe terminent obliquement de bas en haut aux angles, 
des côtes. Le plan intérieur femble former un Muf- 
cle particulier , qui a fon attache fixe aux apophyfes 
îranfverfes des trois ou quatre vertebres inférieures du 

/ 
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èou, & dont les tendons fe portant obliquement de 
haut en bas, fe croifent avec ceux du pla-n extérieur , 
& vont fe terminer aux angles des huit ou neuf cotes 
inférieures. Ceux qui font de ce plan interne un Muf- 
cle particulier , le regardent comme un Mufcie du 
cou 5 & le nomment le petit tranfverfaîre , ou le cer^ 
vie al defeendant. Voyez le facro-lombaire Pi. XLII. 
Fig, 2. N. . , 

Le Mufcie nommé le Long Dorfal a fes attaches h- Le long 
xes par trois principes différens ; fçavoir , par une éori'al. 
portion charnue à la partie poftérieure & interne de 
l’os des îles, par une aponévrofe aiïez forte à la par¬ 
tie poftérieure & fupérieure du même os , 8c aux épi¬ 
nes fupérieures de l’os facrum ; & enfin aux épines 
des quatre dernieres vertebres des lombes , & quel¬ 
quefois de toutes les cinq par autant de bandes ten- 
dineufes. Ce Mufcie s’attache aufïi par plufîeurs por¬ 
tions charnues aux apophyfes tranfverfes & obliques 
de ces vertebres , & montant enfuite le long du dos , 
il fe termine poftérieurement par plufieurs portions 
charnues à la partie inférieure & externe des fauffes 
côtes près de leurs angles, & par d’autres portions , 
qui font prefque toutes tendineufes, aux extrémités 
des apophyfes ttanfverfes des fept vertebres fupérièu- 
res du dos. Fig, 2.0. Ce Mufcie fe trouve confondu 
dans fa partie inférieure avec lè façro - lombaire , & 
dans fa moyenne avec le demi-épineux. 

Quand après avoir bien difféqué ce Mufcie , on le 
renverfe fur le facro-lombaire, on voit à fa face in-, 
terne fix ou fept bandes mufculaires , qui fe termi¬ 
nent par des tendons grêles & allongés , lafquelles 
vont de haut en bas , en croifant les libres du très- 

' long ; le nombre & l’arrangement de ces bandes va¬ 
rie beaucoup. 

Le Demi-Epineux , connu de quelques-uns fous le le (^eml 
nom de grand épineux du dos , a fes attaches fixes à épiueux, 
l’épine de la première vertebre des lombes, & à cel-r 
les de la douzième , onzième , & dixiéme vertebre 
du dos par autant de petits tendons ; & après avoir 
communiqué avec le long dorfal, il va fe terminer 
aux épines de la feptiéme , fîxiéme , cinquième ^ qua¬ 
trième , troifiéme & fécondé vertebre du dos. Fig. 2. 

Le nom de demi-épineux que l’on donne à ce Muf* 
clé"efl fort impropre, & s’il eft un Mufcie dans la ma- 
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chine qui mérite d’étre appellé fimplement épi-neiîx^* 
c’eft celui - là , puifqu’il eft feulement attaché aux 
apophyfes épineufes du dos , &c. 

L’épmeiix IjEfinmx du Dos fe trouve compofé de mime que 
<|iidos, Véfimux du cou , de plufîeurs petits Mufcies verté-r 

braux obliques , qui des apophyfes tranfverfes des 
vertébrés du dos & des fupérieures des lombes , vont 
aux épines des vertebres du dos qui font au - deifus. 
Le plus fupérieur de ces Mufcies va de Tapophyfe 
iranfverfe de la troifiéme vertebre du dos à l’épine 
de la première ; & le plus inférieur de ces. Mufcies 
va de l’apophyfe tranfverfe de la troiliéme 'vertebre 
des lombes à la derniere vertebre du dos. Il faut ob- 
ferver que de tous ces petits Mufcies qui compofenü 
Vépineux du dos , les uns vont d’une feule apophyfc 
tranfverfe à plulîeurs épineufes , & d’autres vont do 
plufieurs apophyfes tranfverfes à une feule épineufe» 
Quelques - uns nomment ce Mufcle le tranfvcyfaire--. 
épineux du dos, 

, Iç facré. Le Sacré y ou VEpîneux des Lomhes ^ eft aufli com-. 
pofé de plufieurs petits Mufcies vertébraux obliques, 
qui des apophyfes tranfverfes vont aux épineufes. Les 
plus inférieurs de ces Mufcies font attachés aux par-, 
ties latérales & fupérieures de Tos facrmn& à l’é-? 
pine poftérieure & fupérieure de l’os des tles ; & les 
autres ont leurs attaches aux apophyfes tranf/erfes 
des trois vertebres inférieures des lombes , & ils vont 
fe terminer aux épines de ces trois vertebres, & des 
deux autres qui font au-deflus. Fig» 2, P, 

te carré Le Carré des Lombes y ou le Lombaire externe -, nom? 
d-es lombes, mé autrefois le triangulaire, a fes attaches fixes à la 

lèvre interne de la crête de. l’os des îles , depuis en¬ 
viron fon milieu jufqu’à fa partie poftérieure ; il s’at¬ 
tache aufti à l’os facruni, & de-là il monte au-devanà 
des apophyfes tranfverfes des vertebres des lombes, aux 
extrémités defquelles il s’attache par autant de tendons, 
^ va fe terminer à la face interne de la derniere des 

' fauftès côtes ^ en couvrant le ligament qui attache 
cette côte à la première des vertebres. Fig» N. 

le petit Le petit Pfoas eft un Mufcle affez grêle , dont le 
£.joii9^ corps charnu eft attaché à l’apophyfe tranfverfe de la 

derniere vertebre du dos , & quelquefois a celle de la 
première des lombes , & qui va fe terminer par un 
gendon appigtti en maniéré d’aponévrofé ^ a Â’épûiv 
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i^U crête du pubis, à l’endroit defon union avec l’os des 
lies. Ce Mufcle ne fe trouve pas dans tous les fiijets. 

Le fentiment le plus généralement reçu fur les ufa- urages àà 
g€s de ces Mufcles, eft celui où l’on regarde le ca^ré cçs Muiçies. 
4ex lombes comme leur fléchifleur propre , étant 
condé par les Mufcles droits du bas^^ventre ; & les 
Mufcles oppofés , c’eft-à-dire ,1e/<îcro-/ow^^î?Ve , le 
long-dorfal, le demi-épineux^ & tous les vertébraux, font 
regardés comme leurs véritables extenfeurs, dont la 
force eft d’autaut plus grande , qu’ils fe trouvent plus ^ 
multipliés. Mais par rapport au carré des lombes, on 
fe trompe certainement, quand on dit qu’il fert à la 
flexion de l’épine : il ne faut qu’examiner fa difpoft- 
tion pour fe convaincre que fon principal ufage eft de 
ployer l’épine fur le côté ; & que quand les deux carrés 
îe contradent enfemble, loin de fervir à la flexion ils 
contribuent à opérer l’extenfion de l’épine; & mal¬ 
gré les idées reçues, je ne crois pas qu’on en puifte 
douter un moment, quand on fera attention qiie ces 
Mufcles font en arriéré par rapport aux corps des ver¬ 
tèbres des lombes , & que par conféquent ils ne fçau- 
roient tirer ces mêmes corps en devant,, 

Quelques Auteurs ont prétendu que îe fàcro-îom- 
baire pouvoir fervir , & fervoit effedivement à la ref- 
piration : voici comment ils ont expliqué la chofe : 
La principale portion, difent-ils, ou la portion mon? 
tante , abailTe les côtes dans le tems de l’expiration : 
& la portion defcendante les éléve dan^ celui de l’inf- 
piration ; il ne paroit pas que ces idées puiiîent être 
raifonnablement admifes : car rien ne prouve que ces 
portions fe contradent dans des tems dilFérens ; & fi, 
comme on le doit croire ^ elles fe contradent en me-? 
me-tems, il eft évident qu’elles ne doivent tirer les. 
côtes ni en haut ni en bas ; mais feulement les por¬ 
ter en arriére ; & comme elles font là appuyées fur 
les apophyfes tranîverfes des vertebres , le mouve¬ 
ment qu’elles ont reçu doit fe tranfmettre à ces 
apophyfes, qui par-là feront entraînées en bas & en 
arriéré ; & tel eft le méçhanifme par lequel le Muf¬ 
cle facro-lombaire produit l’extenfion de l’épine. 

Quant au Mufcle petit pfoas , il fert bien autant 
pour mouvoir le baflin & l’élever, que pour mouvoir 
la colomne épiniéj^e Ôc la ployeç en devant ou fur les 
çôtés. 
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De ce que je viens de dire fur Tufage des Mufcles^ 

de Fépine , il fuit que les feuls Mufcles fléchiflèurs 
font les Mufcles du bas-ventre. 

lesMufclçs Le coccix , qui eft la fin de l’épine du Dos , a 
du coccyx, quatre Mufcles , deux de chaque côté , aufquels on 

donne le nom de Coccygiens* Ce font deux petits Muf¬ 
cles rayonnés & minces , dont l’un eft placé fur le 
devant , & l’autre fur le derrière. Le premier vient 
d’un petit ligament tranfverfal qui fe trouve au haut 
du trou nommé ovalaire , d’où fe portant vers le coc¬ 
cix , il va fe terminer intérieurement à fa partie in¬ 
férieure. Le fécond a fes attaches fixes au petit liga¬ 
ment facro-ifchiatique , en s’avançant jufqu’à l’os fa-- 
crum & à l’épine de Vifchion, & va fe terminer au coc- 
cix au-deffus du premier. L’ufage de ces Mufcles eft 
de s’oppofer au renverfement du coccyx* 

CHAPITRE VL 

Des Mufcles de la Fourme, fervent à la 
refftratîon* 

IA refpiration comprend ces deux mouvemens de 
^ la poitrine , par lefquels tantôt i’air entre dans 

les poumons, & tantôt en fort ; on nomme le pre¬ 
mier de ces mouvemens infpiration , & le fécond ex-^ 
giration, 

L’Infpiration dépend de l’élévation des côtes , & 
de l’abaifiement du diaphragme du côté du bas-ven¬ 
tre , & l’expiration eft produite par l’élévation du 
diaphragme du côté de la poitrine^, & par l’abaiffe- 
ment des côtes. 

Muf- Les Mufcles que les Modernes croient fervîr à l’inf- 
cles delarcf-piration, en élevant les côtes & dilatant la poitrine , 

piratioa. font les vingt-deux imer-cojlaux , tant internes qu’ex¬ 
ternes , ceux que Stenon a nommés les releveurs des 
cotes , autrement dits les fur-cojîaux de Verheyen, & les 
deux dentelés pojiérieurs-fupérieurs» Je ne parlerai pas 
ici des Mufcles nommés grands dentelés, des foûcla-‘ 
viers ^ Sc des fealènes , que l’on a rangés aulTi parmi 
les Mufcles de l’infpiration ; parce qu’étant bien con»» 
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ijdérés, ils fèmblent y avoir moins de part qu’aux 
mouvemens particuliers de certaines parties aufquei-^ 
les ils font attachés , c’eft-à-dire j des omoplates , 
des clavicules & du cou. 

Les Mufcles que Ton croit fervir à Vex^iration , Sc 
qui abaifTent les côtes & reflerrent la poitrine , font 
les deux dentelés •pojîérieurs-inférieurs, les jlerno - cof- 
taux, ' 

Les Mufcles appellés fou - cojîaux de Verheyen ^ 
étoient auffi placés parmi les Mufcles expirateurs ; 
mais je crois qu’ils ne peuvent avoir d’autre adion 
que celle d’élever les côtes , & par conféquent que 
ce font de vrais Mufcles infpirateurs , ainfî que nous 
l’allons démontrer après en avoir donné la defcri-^ 
ption. 

Les Imer-coftaux rempliffent les intervalles des cô- pes 
tes : ils font compofés de deux plans de fibres , un coftaux, 
externe & l’autre interne ; ce qui avoit donné lieu 
de diftinguer deux fortes de Mufcles inter - coftaux. 
Le plus extérieur de ces deux plans fe porte oblique¬ 
ment de derrière en devant, & le plus intérieur de 
devant en arriéré. Le premier , ou le plus extérieur,, 
s’étend depuis l’extrémité poftérie ure des côtes jufqu’à 
î’union de leur portion cartilagin eufè avec l’oiïèufe , 
où il fe termine. P/. XLII. Fig, i. 1. Le fécond, ou 
le plus intérieur , ne commence qu’à environ deux 
travers de doigt de l’extrémité poftérieure des côtes, 
& s’avance jufqu’au fternum , en rempliflànt les inter-^ 
valles de leurs portions cartilagineufes. Fig, i. n. 
L’attache fixe des Mufcles inter-coftaux fe trouve au 
bord inférieur de la côte fupérieure , & l’attache mo¬ 
bile au bord fupérieur de la côte inférieure. Il paroît 
par la difpofi don des Fibres de ces Mufcles, que lorf^ 
qu’on efl: obligé de faire une ouverture entre les cô¬ 
tes pour l’opération de l’empyême, on ne fçauroit fe 
difpenfer de couper en travers quelques unes de ces 
fibres, de quelle maniéré qu’on s’y prenne pour l’é¬ 
viter. 

Les fur-cojîaux de Verheyen , ou les releveurs des j çg 
côtes de Stenon , ont leur attache fixe à l’extrémité coftaux. 

des apophyfes tranfverfes de la derniere vertebre du 
cou , & de celles des onze fupérieures du dos ; & 
leur attache mobile efl: à la côte qui efl: au-deffous , 
en s’y portant obliquement de haut en bas. Le nom- 
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tes dente¬ 
lés pollé- 
|•ieul•s-infé- 
îicnus. 

tes fterno- 
fOitaux. 
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bre de ces Mufcles répond à celui des cotes : on do^ 
même en compter davantage , parce que plufieurs 
font doubles *, en effet, on obferve qu’à chaque apo- 
phyfe tranfverfe de la feptiéme , hmtiéme, neuviè¬ 
me & dixiéme vertebre du dos, fe trouvent attachés 
«leux de ces Mufcles qui font d’inégale longueur. Le 
plus court va fe terminer à la côte qui efl immédiate¬ 
ment au-deffous, & le plus long paffe fur cette mê¬ 
me côte fans s’y attacher, & va fe rendre à celle qui 
fuit, C’eft Verheyen qui a fait cette remarque , Ôc 
qui les a diftingués en jur-cojîam courts , ( Voyez Pl, 
XLÎÎI, Fig. 1. e. e. ) & en fur-cojîaux longs ( Fig i. 
f. f. ) Ces Mufcles avoient déjà été indiqués par Caf- 
férius & par Stenon, comme l’obferve M, Morgagni , 
aàverf. II. pag. ^6, 

Les dentelés pojlérieurs-fupérîeurs ont leur attache 
fixe par une aponévrofe large aux épines des deux 
vertebres inférieures du cou, & des deux ou trois fu-' 
périeures du dos , & vont fe terminer obliquement de 
de haut en bas à la deuxième , troifiéme , quatrième , 
Sc quelquefois à la cinquième des vrayes côtes, par au-» 
tant de dentelures charnues & larges ; qu’on appelle 
digitations. Les dentelés poftérieurs - fupérieurs font 
recouverts des Rhomboïdes. Pl. XLII* Fig. 4. C. 

Les dentelés pojiérieurs-^inférieurs font attachés par 
une aponévrofe large aux apophyfes épineufes de la ' 
derniere vertebre du dos, & des trois fupér-ieures des 
lombes, & vont fe terminer un peu obliquement de 
bas en haut aux quatre dernieres fauffes côtes par au¬ 
tant de digitations larges. Ces Mufcles font recou¬ 
verts des grands dorfaux , auxquels leur- aponévrofe 
eft très - adhérente. Ils couvrent les facro,-lombaires 
& les longs dorfaux. Pl, XLIII. Fig. i. D. 

Les Sterno-coftaux de Verheyen , communément les 
triangulaires du fiernum , ont leur attache fixe inté¬ 
rieurement aux parties moyenne & inférieure du fier- 
Bum, & fe terminent obliquement de bas en haut aux 
cartilages des cinq dernieres vrayes côtes. Ces Mufcles 
forment cinq paires de plans charnus , difpofés plus 
ou moins obliquement de chaque côté du fternum ^ 
en maniéré de bandelettes. Il efl à remarquer que les 
inférieurs de ces plans font plus longs, & en même- 
tems moins obliques que les fupérieurs# P/. XLUXjj 
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Les So'us-cojlaux de Verheyen , paroiiïent quaîid on pes fous- 
a enlevé la pleure. Ce font des plans charnus, plus coftaux» 
ou moins larges, & très-minces ; litués obliquement 
comme par degrés fur la furface interne des côtes , 
lèlon la meme direétion que les fibres des inter-cof- 
taux internes. Leur nombre n’efi; pas toujours le mê¬ 
me ; on n’en trouve quelquefois que fix, d’autres fois 
fept , huit, ou neuf. Ils font attachés par l’une §c 
l’autre de leurs extrémités aux côtes. L’attache infé¬ 
rieure eft toujours moins éloignée des vertebres que la 
fupérieure , & elle ne fe trouve pas à la côte la plus 
voifine ; mais il y a toujours , fuivant M. Winfiow > 
une ou plufieurs côtes entre les deux attachesi La di- 
redion de ces Mufcles eft oblique , le portant de der¬ 
rière en devant. On oblèrve encore qu’ils font plus 
fréquens & plus fenfîbles aux fauftes côtes qu’aux 
vrayes , & qu’ils font collés au côtes qui font entre 
leurs attaches. Voyez Fl, XLIII. Fig, 3. d,-d. e. e* 
M. Morgagni a remarqué ( Adverf. II pag, 3^, ) 
qu’Euftache avoit déjà décrit ces Mufcles. 

Nous expoferons dans la fuite la ftrudiire du dia¬ 
phragme. 

- I ' ■ r-i n ■ , -r • • Il ... I, 

CHAPITRE VIL 

Les Mufcles des os de F Epaule , principalement 
de {Omoplate* 

im, 1 ‘ 

AP R E S avoif parlé des Mufcles du tronc , paf^ 
fons à ceux des extrémités, lefquelles font di- 

vifées ( comme nous avons déjà dit ailleurs ) en fupé-^ 
rieure, & en inférieure. L’extrémité fiipérieure com¬ 
prend , de chaque côté, l’épaule , le bras , l’avant-» 
bras ^ & la main. L’extrémité inférieure eft compofée 
de la cuifie, de la jambe, & du pied. 

L’épaule eft formée dans l’homme , de Vomoflate 
& de la clavicule, C’eft principalement de l’omoplate 
que dépendent les mouvemens & les différentes atti¬ 
tudes de l’épaule ; car la clavicule ne fait que fuivre 
les mouvemens de l’omoplate, en bornant néanmoins 

mouvemens dans certaines attitudest Nous parler 

( 
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TOUS du Mufcle de la clavicule , après avoir décrié 
ceux de l’omoplate , qui font les principaux Mufcles 
de répaulfe. 

les Muf- Lés Mufcles qui par leur attache à romoplaté , fer- 
cles de i"o- vent aux mouvemens de cet os fur le tronc , font ail 
moplate» nombre de cinq, que l’on nomme le trapèfe, le rhom^ 

hoïde , le releveur propre de romoplaté > le petit pedo^ 
ral > & le grand dentelé» 

Le trapèfe. Le trappe a fes attaches fupérieures au milieu de 
l’apophyle tranfverfale de l’occipital, defcend le long 
du cou & du dos , en s’attachant aux épines des 
deux dernieres vertebres cervicales ^ & à celles de 
toutes les vertebres dorfales , & va fe terminer le 
long du bord fupérieur de l’épine de l’omoplate , de 
l’acromion , & à la moitié externe de la clavicule* 
Ce jyiufcle n’a point d’attache immédiate aux épiq¬ 
ues des vertebres fupérieures du cou , mais feulement 
à un ligament membraneux qui de l’os occipital s’at¬ 
tache aux épines de toutes les vertebres du cou , où 
il fe^^termine ; on le nomme le ligament cervical pof^ 
térkur. Ce ligament fe trouve fortifié par fon union 
avec les fibres tendineufes des deux Mufcles trapèfes 
& des deux Jplenius. 
Ce Mufcle couvre immédiatement le fplenius , une 
partie du complexus, le releveiir propre , le rhom-^ 
boide , & une partie du grand dorfal. On nomm® 
aufïi le trapèfe le capuchon , parce qu’étant confidéré 
avec fon compagnon , il iefiemble à la pointe du froc 
d’un Moine. Fl. XLII. Fig. 2. A. 

lerhom- Le rhomboïde a fes attaches fupérieures aux épines 
hoïde, des deux vertebres inférieures du cou , & des quatre 

fupérieures du dos, & fe termine à la lèvre externe 
de la bafe de i’omoplate. Ce Mufcle eft compofé de 
deux portions ^ dont la fupérieure , qui eft la plus pe¬ 
tite , fe joint à l’attache inférieure du releveur propre 
de l’omoplate. 

Tout le rhomboïde eft couvert du trapèfe , & il 
couvre immédiatement le dentel^ poftérieur - fupé¬ 
rieur , étant entre ces Mufcles , & comme collé à 
l’un & à l’autre par un tiftii filamenteux ou cellulaire* 
fon nom lui vient de fa figure qui relTemble à un lo- ' 
2:ange. Fig, 2. D. 

Le Mufcle communément appellé le releveur pro^ 
pre de Vomoplate, & par M. Winllow > Vangulaire 5 ei^ 
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attaché en haut aux apophyfes tranfverfes des quatre 
vertebres fupérieures du cou , & fe termine à Fangl® ^ 
fupérieur de Fomoplate. 

Ce Mufcle fe divife aifément en deux, depuis un 
bout jufqu’à l’autre. Il eft couvert du trapèfe. Ses at¬ 
taches au cou fe confondent quelquefois avec celles 
des Mufcles voifins. On l’appelle encore le Mufcle 
de patience, parce qu’il'fait haufler les épaules ; mou¬ 
vement qu’on a coutume de faire quand on veut mar- -, 
quer quelque chofe de trille & de déplaifant. Fig, i. 
& 2. C. 

Le petit perforai, ou le petit dentelé antérieur, a fes Le petit pec- 
attaches fixes à la partie antérieure de la fécondé , ' 
troifiéme, & quatrième vraye côte par^autant de di¬ 
gitations , & fe portant obliquement de bas en-haut, 
il va Ce terminer à l’apophyle coracoïde. 

Ce Mufcle eft couvert par le grand pedoral, & il 
efl comme collé aux Mufcles inter-coftaux externes. 
Il a encore quelques dentelures cachées & couvertes 
par celles que l’on y remarque ordinairement ; ce qui 
augmente le nombre des fibres & l’épaifièur du Muf- 
cle. PL XLII. Fig, r. I. 

Le grand dentelé eft un Mufcle caché en partie fous Le grand 
l’omoplate , à laquelle il fe trouve attaché intérieure^ dentelé, 
ment tout le long de fa baie ; fe porte enfuite fur le 
devant de la poitrine , en fe partageant en plufieurs 
portions ou digitations , plus ou moins longues , dif* 
pofées en rayons , & de maniéré que leurs extrémités 
décrivent une arcade, ou ligne courbe : ces portions 
laiftent entre elles quelque intervalle, qui augmente 
à mefure qu’elles approchent de leur attache , la¬ 
quelle fe trouve à la face externe de toutes les vrayes 
côtes, en s’avançant quelquefois jufqu’aux deux pre¬ 
mières des faulTes, où elle forme comme autant d’ap¬ 
pendices ou dentelures angulaires. ' 

Les différentes portions de ce Mufcle fe portent un 
peu obliquement de bas en haut, fi l’on en excepte 
les inférieures, & fe croifent par-là avec les côtes , 
dont la diredion eft de haut en bas. On appelle ce 
Mufcle grand dentelé, parce qu’il eft plus étendu , 6c 
qu’il a un plus grand nombre de digitations que les 
autres dentelés. Fig. i. H. 

On découvre, en renverfant l’omoplate fur le de¬ 
vant 3 au haut de la face interne de ce Mufcle , un 
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petit plan particulier que plulieurs regardent commê 
un Mufcle propre , attaché d’une part à l’angle fupé» 
rieur de l’omoplate , & de l’autre aux deux premiè¬ 
res vrayes côtes. 11 faut einportér le rhomboïde pour 

‘ mieux voir ce plan particulier 
Ufages des L’opinion commune fur les uiâges des Mufcles de 

Miifcies de l’oBloplate , eft que le trapèfe par fa portion fupé- 
romoplàte. rieure lève l’omoplate, l’abailTe par fa portion infé¬ 

rieure , & la tire en arriéré par fa moyenne , félon 
que chacune de ces portions agit feule , les deux au¬ 
tres étant en repos ; on ajoute que quand toutes les 
trois agilîent en méme-tems, elles ne font alors que 
ce que l’on attribue à la portion moyenne , mais avec 
plus de force. A Tégard du rhomboïde, on lui donne 
î’ufage de porter l’omoplate en arriéré ; & au fem 
Redorai de la ramener en devaiit, étant fécondé du 
grand dentelé* Quant au releveur propre ^ fon nom dé- 
ligne allez l’ufage qu’on lui attribué. 

On fe pferfuade dans cette opinion que dans tous 
ces différons mouvemens, l’omoplate ne fait que glif^ 
fer fur la furface des côtes, en confervant toujours 
fa lîtuation naturelle ; c’eft-à-dire , fans que dans ces 
mouvemens , un de ces angles pollérieurs s’éloigne 
ou s’approche plus que l’autre de l’épine du dos. M; 
Winllow propofe un fentiment contraire ; il veut que 
dans la plûpart des mouvemens de l’omoplate , cet 
os tourne plus ou moins fur fon propre pian , & cela 
en deux maniérés : car, par exemple, lî on veut lever 
l’épaule , c’eft Vacromion qui monte pour lors ^ tandis 
que l’angle poftérieur & fupérieur de l’omoplate def- 
cend en s’approchant de l’épine , & que l’angle in¬ 
férieur s’en éloigne ; & le contraire arrive lorfqu’on 
baiffe l’épaule ; car pour lors Vacromion s’abaiffe , l’an¬ 
gle fupérieur s’élève en s’éloignant de l’épine, & l’an¬ 
gle inférieur s’en approche. Il eft vrai ^ ajoute-t-il , 
qu’on peut avancer ou reculer l’épaule dirOdement , 
& en faifant glifîer l’omoplate fur les côtes, c’eft-à- 
dire , fans la haulfer ni baiffer ; mais c’eft un mou¬ 
vement fort géné, & peu confîdérable ; dans le pre¬ 
mier cas Vacromion avec l’extrémité voifîne de la cla¬ 
vicule s’éloigne des côtes ^ & dans le dernier il s’en 
approche. 

Selon cette opinion ^ l’üfage du Mufcle trapèfe con¬ 
sidéré du côté de fes attaches à l’épine de l’omoplate ^ 

à l’acromioiî 
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â r^cfomion & à la clavicule , ou con/idéré pac r 
rapport à la différente diredioU de fes fibres ; fou 
lîfage , dis-je , eft dejever î’cpaüié ^ ou. pour mieux 
dire , de tourner la fommité de Tomoplate , c’efc-à- 
dire , l’acromion en haut, & d’en empêcher l’abaif- 
îement ; mais comme ce Mufcle eft trop mince , & 
qu’il a trop peu de fibres pouf pouvoir furmonter ou. 
contre-balancer certaines réfiftances , il fe trouve fé¬ 
condé par le grand dentelé : on donne encore à cé 
dernier, Tufagé d’avancer l’épaule plus ou moins en 
devant , dans certains cas d’empêcher le recule- 
ment de l’omoplate. C’eft même le grand dentelé qui 
eft le principal aêteur de ces ufages, & fans lui il eft: 
impoftible d’expliquer comment on peut foulever & 
loutenir avec l’épaule , ces fardeaux extrêmement pe- 
fans, dont on voit très - fouvent les Crocheteurs & 
les Ouvriers être chargés 

A l’égard du rhomboïde, confidéré du coté de fes 
attaches & de fa difedion , il femble devoir tirer 
obliquement en-arriéré & en-haut, la portion fous- 
épineufe de l’omoplate', & être par çonféqiient lé 
modérateur du trafèfe & du grand dentelé, dans leur 
adion de tourner ïairemion en-haut ;. & il ramené 
4’omoplate dans fofi attitude ordinaire , lorfque ces 
Mufcles ceftent d’agir. On peut dire la même 
chofe du Mufcle communément appeiié le releveur 

■propre de Vomoplate ; fçavoir , qu’il concourt avec lé 
rhomboïde à ramener l’omoplate dans fon attitude ordi¬ 
naire, par fon attache à fon angle fupérieur, lorf¬ 
que ces Mufcles ceftent d’agir. Le petit peéioral tend 
aufti à ramener l’omoplate dans fon attitude ordinaire, 
en tirant en-bas l’apophyfe coracoïde, à laquelle il eft 
attaché. 

Après avoir décrit les Mufcles de Vomoplate, ve- ■ 
nons à celui de \‘à clavicule ^ qui eft le fécond os dé 
l’épaule. 

La clavicule n’a d’autres Mufcles que le fouclavm\ ic f&v h 
C’eft un petit Mufcle longuet, placé obliquement entre yier, 
la clavicule & la première cote. Ï1 eft attaché par un 
bout à toute la partie moyenne inférieure de la clavi¬ 
cule, jufqu’a un pouce de diftance de chaque extrémité. 
De-là il va s’attacher au cartilage, & un peu à la partie 
Voifine de l’os de la première côte. Fig, i. i. Ce Muf- 
<;)e fert à abaiftèr l'a çlayiçul^» C’eft ians fondement 

h S 
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que ia plûpart dés Auteurs lui attribuent, aulfi-bleît 
qu’au grand dentelé, l’ufage d’aider à la refpiration. M, 
^Winflo w a fait voir lé contraire, 

. I .........— 

CHAPITRE VIII. 

Des Mufcles de îHumérus ^ ou de POs 
du Bras. 

\ NOüs faifons faire à notre bras differentes fortes dé 
mouvemens ; nous pouvons le lever , l’abaîffèr , 

le porter en-devant, en arriéré, & le mouvoir en rond, 
non-feulement autour de Taxe, ou en mailiere de pivot ^ 
mais encore en le tournoyant en maniéré de fronde 5 
tous ces differens mouvemens, qui font d’autant plus 
libres que la tête de Vhumérus n’eft point gênée par la 
rencontre des bords offeux de la cavité glénoïde de 
l’omoplate, font exécutés par l’adion de neuf differens 

Les Muf-^ùfcles qui font, le deltoïde, le fur-éfinetix , le grand 
tks dit bras, dorfal ^ le grand rond, le grand pCioral , le cor aco-^ 

brac hial , le fous épineux , le petit rond , & le fous^ 
fcapulaire. 

Le deltoïde deltoïde a fes attaches fuperieures antérieure¬ 
ment au bord externe de la moitié humerale de la 
clavicule , & poftérieurement au bord de l’acromiom 
& tout le long de la lèvre inférieure de l’épine de 
l’omoplate , & fon attache inférieure fe trouve ex¬ 
térieurement à la partie fupérieure & prefque moyen¬ 
ne de rhumerus par un très-fort tendon ; il s’attache 
auffi au bord extérieur de la lînuofité de l’humeriis à 
la ligne faillante , ou crête qui répond à fa grande 
îubéroffté. Au refte , ce Mufcle paffe fur l’articulation 
du bras avec l’épaule. 

Stenon a remarqué que ce Mufcle eft compofé de 
dix-huit ou vingt Mufcles fimples , difpofés à contre- 
fens les uns des autres, & unis par des tendons mi¬ 
toyens. On a donné à ce Mufcle le nom de deltoïde , 
à caufe de quelque reffemblance qu’il a avec la lettre 
Grecque majufcule delta A, en la fuppofant renverfée. 
Ce Mufcle qui eft fort épais ^ forme ce qu’on appelle 
k moignon de l’épaule, Ü fe rencontre en haut ave® 
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Faftacîie du trapéfe ; & en bas avec celle du brachial. 
Antérieurement il efi comme joint avec le grand pec¬ 
toral , dont il eft néanmoins diftingué par une ligne 
g^raiïïeufe ou cellulaire , & une veine nommée cépha¬ 
lique. Il couvre la tête de Thumerus, & s’attache en 
pahant au ligament capfülaire de rarticuiation, par le 
moyen du tilfu cellulaire. Il couvre encore Fattache 
du grand pedoral. Voyez FL XLII. Fig. i. G. 

Le fur-épineux a fes attaches aux parties poftérieu- t ^ fnr^«?oî- 
re & moyenne de la folTe fur-épineufe de l’omoplate ; neuxo 
& Ton tendon , qui eft des plus forts , pafle fous Ta- 
cromion , & va fe terminer à la première des facet¬ 
tes qui fe remarquent fur la grande tubérofîté de Thu- 
tnerus. Ce Mufcie eft couvert par le trapèfe. On lui 
donne le nom de fur-épineux , parce qu’îL occupé 
toute la cavité ou fofte fur - épineiife de l’omoplate, 
Fig. 2. G. 

Le tendon du fur-épineux eft fort étroitement collé 
au ligament capfülaire de l’articulation fur laquelle il 
palTe: ce qui fert à rendre ce ligament plus capable 
de réiiftance ; les tendons des Mufcles fous-ép:neux ôc 
petit rond , adhèrent auflî fortement au meme liga¬ 
ment Capfülaire : car cette difpofition ne lert pas feu¬ 
lement à renforcir le ligament orbiculaire , & par con- 
féquent à affermir les parties dans leur fîtuation & à 
prévenir leur luxation ; elle fert de plus à empêcher que 
dans les mouvemens prompts & fubits de l’humerus ^ 
ie ligament capfülaire ne foit pincé & meurtri : ce 
qùi pourroit être de conféquence : dans toutes les au¬ 
tres articulations dont les mouvemens font grands ^ 
on obferve une difpofition à peu près femblable , il 
y a toujours des fibres mufculaires qui s’implantent 
aux ligamens capfulaires, & dans leur contraéfion re¬ 
tirent ces ligamens & les empêchent d’être pincés & 
contLîs. Cette obfervation eft due â M. Winflow. 

Le grand dorfal a les attaches poftérieurement par -r* • * 
une aponévrofe à la lèvre externe de la crête de l’os 
des îles , aux épines fupérieures de l’os facrum, à cel¬ 
les des vertebres des lombes , & des fix ou fept infé¬ 
rieures du dos, & par des appendices ou dentelures 
charnues à la partie antérieure des quatre dernieres 
faufies côtés. Ce Mufcie après avoir couvert ujie gran¬ 
de partie du dos , paffe fur l’angle inférieur de l’omo¬ 
plate 5 auquel il s’attache pour l’ordinaire par un plan 
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de fibres charnues ; & fon tendon qui eft applati j Tt 
fe terminer, en fe contournant un peu à la partie fu- 
périeure & interne de l’humerus , immédiatement à 
une ligne faillante qui borde la finuofité ^ Sc qui ré¬ 
pond à la petite tubérofité de cet os. 

Le grand dorfal efl: le plus large & le plus étendu 
de tous les Mufcles du corps humain , il eft tellement 
confondu par fon aponévrofe avec celle du dentelé 
poftérieur & inférieur , qu’il n’eft prefque pas pofll- 
ble de les féparer l’une de l’autre i cette meme apo¬ 
névrofe fe confond auffi un peu avec l’extrémité in¬ 
férieure des Mufcles vertébraux. Au refle il eft bon 
d’obferver que pour l’ordinaire , les fibres du grand 
dorfal ne font point implantées à l’angle inférieur de 
l’omoplate , mais feulement liées à cet angle , dans 
l’endroit où elles le couvrent, par un tifîù celiulair® 
affeA ferré. 

Toutes les fibres de ce Mufcle ne fuivent piont la 
même diredion : celles qui viennent des vertebres 
îhorachiques, vont prefque tranfverfalement vers l’an¬ 
gle de l’omoplate : celles qui font inférées aux ver- 
îebres des lombes , à l’os facrum & à la partie pofté^- 
rieure de la crête de l’os des îles vont plus oblique¬ 
ment vers le meme angle , tandis que celles qui tien¬ 
nent à la crête de l’os des îles & aux côtes s’y ren¬ 
dent en montant prefque perpendiculairement 

Ce Mufcle eft couvert du trapèfe , depuis la fixié- 
me vertebre du dos jiifqu’â la derniere. Il couvre le 
dentelé poftérieur-inférieur. Il aide à former le creux 
de l’aiffelle avec le grand pedoral. On l’appelle en¬ 
core le très-large du dos ^ & ani~fcalptor. Ce dernier 
nom lui a été donné parce qu’il porte la main vers 
l’anus. Voyez tig. 2. B 

Le grand rond a fes atttaches 1°, à toute la face ex¬ 
terne de langle inférieur de l’omoplate , & fe por¬ 
tant obliquement de bas en hant , il va gagner la 
partie fupérieure & interne de l’humerus , où il fe 
termine au même endroit que le grand dorfal , en 
s’avançant un peu plus bas. 

Les tendons de ces deux Mufcles fe trouvent cou¬ 
verts à l’endroit de leur attache à Vhumérus, par une 
expanfion tendineufe , qui paroît être fournie par le 
Mufcle fous-fcapulaire 3 & laquelle vient fe terminer 
à ïhumérus, un peu au - defious de l’attache de ces 
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Mufcîes. Ces tendons ne font point confondus en- 
femble , comme ils le paroiilent d’abord, & l’on 
trouve en les examinant, qu’ils fe croifent par leut 
largeur fur un même plan, le tendon du grand dor- 
fal fe portant obliquement de bas en haut , & celui 
du grdnd rond au contraire allant de haut en bas. 

La portion antérieure du grand rond eft cachée pat 
le deltoïde. On l’appelle rond , quoiqu’il ait plus de 
largeur que d’épailTeur, de même que le petit rond 
fon voifin , parce qu’ils approchent un peu de cette fi¬ 
gure ; au lieu que tous les autres Mufcles qui meu¬ 
vent le bras, en font fort différens. Fig. i. K. 

Le grand Redorai a fes attahes antérieurement aux grand 
parties moyenne & interne de la clavicule , tout le ^ * 
long du fternum, & aux cartilages de toutes les vrayes 
côtes , & il va fe terminer par un tendon afièz fort 
& appiati à la partie fupérieure & antérieure de I’/îm- 
merus , au bord extérieur de la finuofité de cet os. 

Les fibres du grand peftoral font difpofées de telle 
maniéré à l’endroit de fon attache à Vhumerus, que 
celles qui répondent à la partie fupe'rieure de ce IVIuf- 
de , fe terminent plus bas que les fibres de fa portiorî 
inférieure. 

Il fe détache de la partie inférieure du grand pec¬ 
toral , une appendice charnue, qui va fe perdre dans 
l’aponévrofe du grand oblique , Mufcle de Vabdomen. 

Au refie, il couvre en partie le petit pedoral & le 
grand dentelé. Enfin il forme le bord antérieur du 
creux de i’aifielle, dont le bord pofiérieur efi formé 
par le grand dorfal. Voy. le grand peâoral. F/g. i.F. 

On diftingue deux portions dans le grand peélo- 
ral , l’une qui vient de la clavicule , on la nomme 
claviculaire , & fes fibres fe portent de haut en bas 
obliquement : quelquefois cette portion touche im¬ 
médiatement & dans toute la longueur le bord voi- 
fin du deltoïde ; en forte qu’il n’y a aucun elpace vui- 
de entre ces deux Mufcles ; mais feulerhent un léger 
fillon dans lequel la veine céphalique efi reçue , & 
cela arrive aux perlbnnes bien mufclées & fortes : 
d’autres/fois il y a vers le haut un petit efpace trian-^ 
gulaire entre les bords de ces mêmes Mufcles. 

La fécondé portion , ou la portion inférieure du 
grand peftcral qui efi la plus grande , fe nomme fier-^ 
nais ; parce que fes principales attaches font au fter-î 
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num : mais outre ces attaches extérieures ^ ii y en a' 
encore plufieurs autres cachées par les premières, & 
par iefquelies le Mufcle tient aux cartilages des vraye? 
cotes : les fibres de cette fécondé portion font com¬ 
me rayonnées , & fouvent on trouve les deux por¬ 
tions féparees Tune de Fautre par leurs extirémités 
fupérieures. 

Les volatiles ont par proportion, ces Mufcles beau¬ 
coup plus confidérables que les hommes , ceux qui 
connoifîént le méchanifme du vol des oifeaiix , dé¬ 
termineront fans peine la raifbn de cette ftrudure. 

Le CQYaco-hrachial 2, fon attache flipérieure à l’apo- 
phy^ coracoïde , & fe termine intérieurement à la 
partie fupérieure & prefque moyenne de Vhumerus, Ce 
Mufcle eft un peu fendu dans fon milieu pour le paf* 
fage d un nerf allez confidérable ; c’eft pourquoi quel¬ 
ques-uns 1 ont appellé en latin ÿerforams Cafferii, c’eflr 
à - dire , le Mufcle percé de Cafierius , Auteur qui le 
premier en a donné une figure particulière. L’autre nom 
de ce Mufcle s’accorde avec les attaches, fig, i. g- 

Le Mufcle coraco-brachial efi: confondu par près 
de fa moitié fupérieure avec la portion interne , ou 
portion coraco'jdienne du Mufcle biceps. 

Le fous-épineux a les attaches dans prefque toute la 
fofïe fous-epineufê de l’omoplate, & fe termine à la 
Æconde facette de la grande tubérpfité de Vhumerus* 
Ce Mufcle eft couvert par la portion poftérieure du 
deltoïde. On lui a donné le nom de fous-épineux , par¬ 
ce qu il occupe toute la cavité ou fofle fbus-épineufe 
de i omoplate. Voy. fig, 2. H. 

Il paroît comme compofé de deux portions , à 
caufe d une partie tendineufe qui fe trouve au milieu t 
ce qui peut embarraffer dans la diffedion de ce Muf¬ 
cle d’avec le petit rond. 

Nottez que plufieurs des fibres de ce Mufcle, naif- 
lent de la furface interne d’une aponévrofe qui cou¬ 
vre le Mufcle. entier, & de laquelle je vais bien-tôt 
parler. " ' 

^ Le peth^rondz fes attaches le long de la côte infé¬ 
rieure de 1 omoplate , & va fe terminer à la troifiéme 
lacette de la grande tuberofîté de Vhumerus, Ce Muf¬ 
cle eft couvert par le deltoïde. Voy. fig, 2. I. 

Les Mufcles fous-epineux & petit rond , font cou¬ 
verts dune expanfion aponéyrotique afîèz épaiffe 5 
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tendue &: qui femble naître de la partie pollérieure 
du deltoïde : cette expanfîon s’attache à l’omoplate 
vers fon angle, & à fa furface externe en fe glilfant 
entre les extrémités des Mufcles fous-épineux Ôc pe¬ 
tit rond : il me paroît que cette meme aponévrofé va 
en s’aminciflant cauvrir la partie poftérieure du bras , 
.jufqu’au coude;',* 

Le fous-fcaÿulaire a. lès attaches à toute la facein-^ Le foug« 
terne de l’omoplate, & va fe terminer à la petite tu- fcapukke^ 
bérofité de l’humerus. C’eft un Mulcle de la même 
largeur & longueur que l’omoplate. Il couvre immé¬ 
diatement le grand dentelé , & il eft comme enfermé 
entre lui & l’omoplate. L’on croit communément que 
ce Mufcle dans fon adion ferre le bras contrô les co¬ 
tes : c’efl auffi pour cela que quelques - uns le nom¬ 
ment le ‘porte-feuille ; parce qu’en ferrant ainfî le bras, 
l’on peut tenir en fujettion un porte-feuille , ou toute 
autre chofe qu’on porte fous fon bras. Fig. i. K. 

Ce Mufcle fbus-fcapulaire eft très-compofé ^ à peu- 
près comme le deltoïde, ce font les attaches des por¬ 
tions dont il eft forrné, qui font les lignes faillantes 
que l’on voit â la furface interne de l’omoplate : par- 
devant il déborde confîdérablement la côte antérieur© 
de l’omoplate. 

Nous avons déjà fait remarquer que les Mufcles fur- 
épineux , fous - épineux , petit rond , & fous - fcapulaire 
recouvrent par leurs tendons les endroits du ligament 
capfulaire de l’articulation de l’humerus à l’omoplate ^ 
qui leur répondent, en s’y attachant étroitement , 
que la plûpart même des fibres intérieures de ces 
Mufcles fe terminent à cette capfule , au lieu d’aller 
fe rendre comme les autres à l’humerus. On obferve 
aufti que les tendons de ces Mufcles s’uniftent les uns 
autres, c’eft-à-dire , le tendon du fous-fçapulaire avec 
celui du fur-épineux , celui-^ci avec celui du Ibus- 
épineux , & ce dernier avec celui du petit rond. 

L’opinion commune Fur l’ufage de ces Mufcles eft , Ufagcs des 
que le bras eft levé par le deltoïde , foit direéiement, Mufcles da 
foit obliquement, eu égard à ees trois principales por- hras^ 
tions , étant fécondé dans cette fondion par le fur- 
épineux ; qu’il eft abaiffé & porté en même-tems un 
peu en arriéré par le grand dorfal, & le grand rond ; 
qu’il eft porté en devant par le grand pedoral 6i le 
coraco-brachial j Ôc en arriéré par le fous-épineux ôç 
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îe petit rond ; enfin qu’il eft,approché des cotes pat 
!e fous-fcapulaire. Quelques Anatomiites comptent le 
coraco - brachial parmi les releveurs du bras , & le 
fous-fcapulaire parmi ceux qui l’abaiiTent. 

A l’égard des mouvemens en rond ,.on attribue ceux 
qui fe font en maniéré de pivot, à Jiâéfion alternative 
des Mulcles fous-fcapulaire j grand rond''petit rond % 
& quant à celui qui fe fait en maniéré de fronde , que 
l’on nomme à caule de 'cela mouvement de circumdu- 
6iion, on le croit dépendre de l’aélion fucceflive de 
îous les Mufcles du bras. 

Pour fe former une juide idée fur les mouvemens 
des Mufcles , dont on croit communément que les 
fonélions font bornées aux mouvemens du bras , do 
Pavant ‘ bras , & généralement de quelqu’autre mem“ 
brc'que ce foit, on doit faire attention , Que les 
Mufcles qui font attachés, par leurs extrémités aux os 
réciproquement mobiles , peüvênt aufii les mouvoir 
en difFerens cas. On voit par-là que les Mufcles que nous 
avons dît étredeflinés aux mouvemens du bras , peu¬ 
vent auffi dans^ ^^lufieurs occafions mouvoir l’épaule ; 
de forte que ce' qui fervoit d’attache fixe à un Mufcle 
dans une certaine fituation, devient fon attache mo- 
bhe dans une autre. La même chofe doit s’entendre à 
î egard .des Mufcles, qui par une de leurs extrémités 
font attachés à l’os du bras, & par l’autre à l’os du cou¬ 
de , lefquels peuvent mouvoir réciproquement l’os du 
coude fur le jbras, & le bras fur l’os du coude , &c- 
2°. Que quoiqu’il femble que les Mufcles que l’on a 
nommés releveurs , abaiffeurs , aâduUeurs & abduc- 
tetirs , fbient bornés aux fimples fondions que ces 
.noms expriment, cependant il faut concevoir qu’ils 
en ont une infinité d’autres , fbit par rapport aux dif- 
férentesiportions dont ils font compofés, & qui ont 
des attaches differentes , fbit par rapport aux différen- 
res attitudes où l’on peut fe trouver. On ne doit point 
oublier enfin, que pour mouvoir une partie en quel¬ 
que fens que ce foit, par exemple , pour mouvoir le 
bras en haut, ou pour le tenir dans cette fituation r 
tous les Mufcles que j’ai dit mouvoir le bras, concou- 
rentfi ce mouvement, & agiiîent pendant tout le tems 
qu’il relie levé; & cela en différentes maniérés : car 
les uns conduifent direélement ce mouvement à la fi- 
^uasion ou attitude déterminée ; ce que font ici le^ 
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reîeveurs du bras : les autres modèrent ce mouvement; 
en le contre-balançant à l’oppofite ; ce que font les ab- 
baifleurs du bras : il s’en trouve enfin qui dirigent ce 
mouvement également de chaque côté ; ce qui eft 
exécuté par les Mufcles addudeurs & abdudeurs du 
bras. 

Il faut obferver que ce que nous venons de dire au 
fujet des Mufcles addudeurs & abdudeurs , ne regarde 
en général que les os qui font articulés par genou , 
Sc dont on fçait que les mouvemens fe faifant en tous 
fens , ont befoin non-feulement de releveurs & d’ab- 
baifîeurs, ou de fléchifîèurs & d’extenfeurs, mais en¬ 
core d’addudeurs & d’abdudeiirs ; car à l’égard des 
os joints par charnière, ces Mufcles ne leur font point 
nécelîàires , cette articulation ne permettant aucun 
mouvement latéral. 

La grande dijfhculté que l’on trouve fouvent à ré¬ 
duire les os luxés , vient de ce que les Mufcles qui 
font mouvoir les grands os, font forts & nombreux. 
Car comme les Mufcles ont toujours une difpofition 
prochaine à fe mettre en adion, ils tirent vers leur 
principale attache l’os qui eft luxé. Ainft lorfque l’os 
du bras eft diftoqué , l’on a quelquefois beaucoup de 
peine à en faire la rédudion , fur-tout lorfque le blef- 
fé eft gros , fort & robufte ; à caufe que le Mufcle 
deltoïde & les autres , qui font des Mufcles gros & 
forts, tirent l’os vers leur attache fixe quand on veut 
le réduire ; de forte qu’il faut employer de grandes 
forces pour vaincre leur réfiftance par une extenfîon 
encore plus vigoureufe. C’eft pourquoi l’on eft alors 
obligé d’avoir recours aux machines & inftrumens que 
la Méchanique fournit pour faire des extenfîons fuf- 
ft fautes. Ces Machines fe trouvent répréfentées dans 
les Livres des Auteurs anciens & modernes, qui ont 
expreffément traité de ces fortes de rédudions. 
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Les Muf' 
des de l’a¬ 
vant bras. 

Le biceps. 

C H A P I T R E JX, 

Des Mufcles de Vavant-hras 5 m de tos du 
coude & du rayon* 

id 

ON peut faire quatre mouvemens différens avec 
l’avant-bras ; il peut s’étendre & le fléchir , &: 

il a outre cela deux mouvemens particuliers , con¬ 
nus fous les noms de pronation & de fiipination. Dans 
îa pronation, Favant-bras & la main font tournés en 
deifous ou en dedans ; & dans la fupination l’un & i’aur 
tre font tournés en defllis ou en dehors. Dans la flé- 
xion & dans l’extenfion les deux, os de Favant-bras (e 
meuvent fur Fhumerus ; & dans la pronation & fupi¬ 
nation , le radius outre le mouvement qu’il a fur Fhu¬ 
merus , en a encore deux autres qui fe font particu¬ 
liérement fur Fos du coude ; & ce font ces deux der¬ 
niers que l’on nomme pronation & fupination 

La flexion de Favant-bras dépend de Fadion de 
deux Mufcles , nommés hlcQ^s & brachial ; & Fexten- 
flon efl: faite par deux Mufcles appellés triceÿs-brachial^ 
8c Xanconæus. 

Le biceps B. fes attaches fupérieures par deux ten-. 
dons, que l’on nomme les têtes du biceps. L’un vient 
de l’extrémité de Fapophyfe coracoïde , fe trouvant 
confondu avec la portion fupérieure du Mufcle cora- 
co-brachial. L’autre a fon attache fixe immédiatement 
au-delTus du bord de la cavité glénoide de l’omopla¬ 
te ; ce dernier paffè dans la finiiofité qui efl; creuféé au 
haut de Fhumerus. Ces deux tendons répondent cha¬ 
cun à une portion charnue , lefquelles s’unilfent vers 
le milieu du bras , pour ne former enfemble qu’un 
feui corps de Mufcle , qui defeend le long de la partie 
antérieure & un peu interne du bras, & va fe termi¬ 
ner au pli du coude par un tendon & par une aponé- 
vrofe. Le tendon s’attache au bord poflérieur de la 
tubérofité du radius, laquelle efl: couverte d’un carti¬ 
lage uni & poli ; & c’efl; à raifon de cette attache à 
la tubérofité du raàms , que le biceps concourt à la- 
fiipination, fuivant la remarque de M, Winflov/ 3 8c 
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même avec plus de force qu’aucun des mufcles que 
l’on dit communément y être deftinés, le tendon de 
çe Mufcle giilTant pour lors fur une grande portion 
de cette éminence comme fur une poulie. 

A l’égard de l’aponévrofe du biceps , elle pafîe fur 
les Mufcles rond pronateur & radial interne, où elle 
femble fe terminer, mais elle fe continue fur tous les 

J Mufcles de la face interne & pollérieure de l’avant- 
bras , & paroît même s’unir à i’aponévrofe qui couvre 
les Mufcles de fa face externe. 

On a vu des fujets où il s’eft trouvé une troifîéme 
tête à ce Mufcle, laquelle étoit charnue , venoit an¬ 
térieurement de la partie prelque inférieure de fhu- 
merus , & alloit fe perdre dans le corps du Mufcle 
près de fa fin. 

Le tendon du biceps qui vient du cou de l’omo- 
plate , perce le ligament capfulaire de l’articulation, 
fe glilTe enfuite fur la tête de l’humerus pour venir 
gagner la finuofité dans laquelle il eft retenu par une 
gaine membraneufe , qui l’accompagne jufqu’à la 
portion charnue de ce Mufvle , où s’attachant au ten¬ 
don , elle ferme la gouttière , & s’oppofe par ce moyen 
à l’écoulement de la fynovie. M. Winfiow appelle le 
biceps, par rapport à fes attaches, le coraco - radial. 
Voyez ce Mufcle, ?l, XLîV. Fig, i, E. 

Comme le tendon du biceps fe trouve ordinaire¬ 
ment fous la veine nommée médiane , qui paroît au 
milieu du pli du coude , il faut que les Chirurgiens 
prennent garde en faignant à né pas piquer ce ten¬ 
don qui en eft fort proche. L’on s’apperçoit bien-tôt 
de cette faute quand on l’a faite , par les fâcheux ac- 
çidens dont cette piquûre eft fui vie , qui font une 
grande douleur que le blelTé relfent à l’inftant ; une 
tumeur énorme qui arrive a tout le bras, l’inflamma¬ 
tion & la fièvre qui s’enfuivent ; & fi l’on ne remédie 
promptement à tous ces accidens, la convulfion & le 
délire fuccédent bien-tot , & la mortification furve- 
nant à la partie , peut faire périr le blelTé en fort peu 
de tems. 

L’aponévrofe de ce Mufcle eft plus expofée â être 
piquée dans la faignée que fon tendon : aufti n’arri- 
ve-t-il que très-raremenr que celui-ci foit blelTé ; c’eft 
plûcôt l’aponévrofe j & les accidens qui accompa- 
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gnent fa piquûre,Xont moins confîdérabies que C€U5î; 
de ia piquûre du tendon. 

Lorfque qu’après la piqiiûîre du tendon la playe a été 
cicatrifée , il eft quelquefois arrivé que la cicatrice de 

^ ia peau s’eft trouvé collée avec le tendon , à caufe 
que dans la fuppuration de la playe il fe fait au ten¬ 
don une elpéce d’exfoliation ou réparation de quelque 
petite portion de la fubflance tendineufe , comme il 
arrive aux os découverts de s’exfolier pendant la gué- 
rifon de la playe. Cette adhérence gène le pli du cou¬ 
de , & fait que l’avant-bras ne fqauroit avoir fa par¬ 
faite extenfîon. 

Dans l’interftice du Mufcle biceps & du dehoïde, à 
ia partie extérieure du bras , l’on remarque un enfon- 

^ cernent, qui eft l’endroit où l’on applique le cautère ; 
on l’apperqoit aifément, lorfqu’avec une main on étend 
& fléchit l’avant-bras alternativement, & qu’avec le 
pouce de l’autre main on touche cet endroit. Si l’on 
appliquoit un cauftique fur un autre endroit, outre 
qu’on intérefleroit Taélion du bras, les douleurs qu’il 
cauferoit au malade, ne lui permettroient pas de le 
fùpporter long-tems. 

Outre les deux ufàges que nousi avons donné au 
biceps, il peut encore dans certaines occafions mou¬ 
voir le bras fur l’avant-bras, le bras fur l’omoplate , 
& l’omoplate fur le bras , fuivant l’obfervation de M« 
Winflow. 

le brachial Le brachial a fès attaches antérieurement aux par- 
ûntcinc. ties moyenne & inférieure de Vhumerus , en s’avan¬ 

çant de côté & d’autre aux angles ou crêtes qui répon¬ 
dent à chaque condile , & il va fe terminer à la partio 
fupérieure Sc interne du cubitus. Il y a plufîeurs fibres 
de ce Mufcle qui fe terminent au ligament capfulai- 
re. Ce Mufcle eft immédiatement couvert en devant 
par les deux corps charnus du bicèps. Il eft oblong y 
épais & large. Il eft fourchu & comme échancré par 
en haut , & il fe rétrécit par en bas dans le pli du 
coude. Fig. i. F. F. 

Plufieurs fibres de ce Mufcle viennent auffi de cha»» 
que côté des ligamens inter-Mufculaires ; nous n’a¬ 
vons pas encore donné la defcription de ces ligamens g, 
il eft tems de le faire : on donne le nom de ligamens 
intçr-Mufcult\ires à deux bandes ligamenteules pla-. 



) 

» 

Des Muscles, zSf 
ccés fur les deux côtés de Tos humérus , entre les 
Mufcles qui font à la partie antérieure & ceux qui oc¬ 
cupent la partie poftérieure du bras. L’un de ces liga- 
mens eft externe , l’autre eft interne : le premier , 
c’eft-à-dire, l’externe , eft attaché à la crête de l’hume- 
rus, improprement appellée condyle externe , dans 
toute fa longueur , & va jufque par-delà le milieu de 
l’os s’inlérer au corps même de l’os : le ligament in- 
ter-Mufculaire interne eft placé intérieurement de la 
même maniéré que l’autre l’eft à l’extérieur : il tient 
par un bout au condyle interne , & s’attache tout le 
long de la partie interne de l’os jufque par-delà fon 
milieu : les ligamens font compofés de plufîeurs ban-- 
delettes : entre lefquelles il y a fouvent quelque efpa- 
ce : ils font flexibles jufqu’à certain point : on voit 
bien pourquoi ils portent le nom de ligamens inter- 
mulculaires. Quant à leurs ufages, le principal eft de 
fervir d’attaches aux fibres des Mufcles entre lefqueis 
ils font placés. 

Quand il arrive des pîayes tranfverfales & profondes 
aux Mufcles fléchiffeurs de l’avant-bras, faites par des 
ânftrumens tranchants ^ il faut d’abord plier l’avant- 
bras 5 afin de favorifer par cette fituation la réunion 
de la playe , pendant que l’on en fait la future , & 
faire porter enftiite au blelfé le bras en écharpe , Juf¬ 
qu’à parfaite guérifon , obfervant de plus de lui faire 
un peu étendre & plier la jointure du coude , de qua¬ 
tre en quatre jours , pendant qu’un ferviteur appro¬ 
chera avec fes doigts les lèvres de la playe , pour em¬ 
pêcher que le fil ne les déchire , & prévenir en même- 
tems l’ankylofe de cette jointure. 

Le triceps brachial eft un Mufcle compofé, placé 
à la partie poftérieure de l’humerus dans toute fa lon¬ 
gueur. C’eft ce Mufcle qui fait la groflè malfe char¬ 
nue qu’on fent dans cet endroit. 

Le nom de triceps brachial lui a été donné parce 
qu’il eft par en haut compofé de trois portions diftin- 
étes , qui s’attachent féparément à différens endroits , 
& qui font comme autant de têtes de ce Mufcle, lef¬ 
quelles fe réunilfent & fe confondent par en bas en un 
feul tendon : on ajoute le mot de brachial pour dif- 
Êinguer ce Mufcle du triceps qui fe trouve à la cuifle, 
& que l’on doit nommer le triceps crural. 

Les Anciens & la plupart 4es Modernes, ont pris 
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chacune des portions de ce triceps pour un Mufcîé 
particulier , dont ils faifbient une defcription à part ^ 
& qu’ils dé/ignoient par un nom particulier ; mail 
les portions de ce Mufcle font tellement confondues 
dans près de la moitié de leur longueur , qu’il n’ed: 
pas pofïible de les diftinguer ; & d’ailleurs , elles ne 
forment toutes qu’un feui & même tendon, & par coil- 
féquent elles méritent d’être regardées comme for¬ 
mant un feul Mufcle triceps, à aufîi jufle titre que l’on 
regarde comme un Mufcle biceps celui que nous avons 
déjà décrit. 

Les trois portions du triceps brachial font , l’uhé 
placée au milieu , c’eft la^ plus longue des trois : une 
autre eft placée à la face externe, & la troifiéme à il 
partie interne du bras : cette derniere eft la plus cour¬ 
te des trois, 

La portion moyenne ou la longue portion , por- 
toit anciennement le nom du Mufcle long extenfeur, 
ou de grand anconé , elle eft attachée par un petit 
tendon , au tubercule que nous avons obfervé au-def* 
fous du col de l’omoplate , à fon bord antérieur ; de¬ 
là cette portion defcend tout le long de la partie po- 
ftérieure de l’humérus jufqu’à i’olécrâne, auquel elle 
s’attache conjointement avec les deux autres portions* 

La portion externe portoit autrefois le nom de bra¬ 
chial externe, ou d’anconé externe, elle s’attache à 
la face externe de i’humerus , depuis fon col jufqu’à 
fon extrémité inférieure ; plufteurs de fesl fibres naif- 
fent du ligament inter-mufculaire externe ; toutes les 
fibres de cette fécondé portion, vont plus ou moins 
obliquement de haut en bas , & de dehors en dedans 
fe terminer à la longue portion , & fe confondre avec 
die. 

La derniere portion du triceps ou l’interne , con¬ 
nue vulgairement fous le nom de court-extenfeur , 
eft en effet la plus courte des portions qui compofent 
le Mufcle triceps , elle eft attachée aux deux tiers 
inférieurs de la partie interne de l’humerus au liga¬ 
ment inter-mufculaire interné , & de-là fes fibres vont 
obliquement fe terminer à la longue portion ou por¬ 
tion poftérieure : de la réunion & de la confufion des 
trois portions il fe forme un très-gros tendon, très- 
épais , un peu applati, qui embrafté toute l’extrémité 
de l’oiécrâne & s’y implante principalement ; plufieurs 
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rie fês fibres cependant s’inférent an ligament capTu- 
iaire pour les ufages ci-delTus expliqués. 

Le triceps eft couvert d’une aponévrofè très-fine, 
qui eft une efpéce de fafcia-lata, & que je crois ve¬ 
nir de celle qui couvre les Mufcles litués fur la face ex¬ 
terne de l’omoplate. Les tégumens font immédiate¬ 
ment fur cette aponévrofè. 

Ce Mufcle eft le principal extenfèur de l’os du cou¬ 
de , ou de l’avant-bras fur le bras ; il peut aufti éten¬ 
dre l’humerus fur le cubitus, & mouvoir un peu l’o¬ 
moplate. 

Le quatrième Mufcle nommé anconæus, u fes at- L’anconseiiy. 
taches au condile externe de l’humerus, & fe termine 
à la face externe du cubitus , en s’avançant jufqu’à trois 
travers de doigt au-delTous de l’olécrane. L’aponé- 
vrofe qui couvre ce Mufcle eft commune aux trois au¬ 
tres extenfeurs, & n’eft couverte que de la peau feu¬ 
le , c’eft pour cela que les bleftures eu coude font très- 
douloureufes, à caufe de la contufion de cette mem- 
bane aponévrotique. Voy. Fig. 3. C. 

Quand il arrive des piayes tranfverfales & profon¬ 
des aux Mufcles extenfeurs de l’avant-bras, litués à la 
partie poftérieure de l’humerus, faites par des inftrii- 
mens tranchans , il faut , pour faciliter la réunion de 
la playe , faire un peu étendre le bras au blellé , pen¬ 
dant que l’on fait la future , & le tenir dans la meme 
fituation durant le traitement ; & pendant ce tems-là 
il faut faire mouvoir doucement & par intervalle la 
jointure du coude, de peur qu’elle ne s’ankylofe. 

La pronation de l’avant-bras dépend de l’adion de 
deux Mufcles, nommés le rend & le carré pronateurs y 

& l’on attribue fa lupination à l’aélion de deux autres 
Mufcles , nommés le long & le court fupinateurs, 

^ Le rond pronateur a fon attache au condile interne de , 
Fhumérus, & fe termine antérieurement vers la partie 

, «• , 11* pron4iwUi« 
moyenne du radius , en sy portant obliquement de 
haut en bas. Fig. i. K. 

M. Winflow croit qu’on doit l’appeller lepronateur 
oblique 5 je penfe que le nom de pronateur rond lui con¬ 
vient aiifti-bien & fuffit : ce Mufcle eft confondu par fon 
extrémité fupérieure avec le radial interne : il eft cou¬ 
vert de l’aponévrofe du biceps : & quoique fon prin¬ 
cipal ufage foit de fervir à la pronation 5 il peut 
«ore aider à la flexion de i’avant-bray. 
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Le carré à Ton attache fixe à la partie iîiférieuré èi 

Interne du cubitus , & fe termine à ia partie inférietiré 
& interne du radius, en s’avançant jufqu’au bord dè 
iâ face antérieure. Fig. 4* D* 

On l’a appellé le pronateur tranfverfal , pârcê qüe 
les fibres vont tranfiverfalement de l’extrémité de l’os 
du coude à celle du rayon : il efi: caché par les ten¬ 
dons des fléchilîèurs du carpe & des doigts , fous lef» 
quels il efi: placé : il ne peut fervir qu’à la pronation ^ 
mais aufii il y fert bien. 

Le long fupinateur a fes attaches fupérieures au- 
defliis du Gondyle externe de l’humerus, immédiate¬ 
ment à la crête ou ligne ofieufe, qui répond à ce con- 
dyle ; il defcend le long de la face antérieure du ra¬ 
dius , & va fe terminer par un tendon applati à la par¬ 
tie inférieure de cet os, au-deflùs de ce qu’on appelle 
fon apophyfe fiiloide. 

Ce Mulcle paroît aufii avoir part à la flexion du 
coude , fuivant la remarque de M, Heifier ; il efi me¬ 
me à croire félon M. Winfiow , qu’il y efi plus propre 
qu’à la fupination. Fig. i. M. 

Le court fupinateur a fes attaches fixes aü condyle 
externe de l’humerus, & à la patie fupérieure externe 
du cubitus ^ & le porte obliquement vers ia partie fu- 
pcrieure & interne du radius , où il fe termine en l’em- 
braffant jufqu’environ quatre travers de doigts au-def- 
fous de Ion articulation. Fig. i. N* 

m 

CHAPITRE X. 

Des Mvijcles du Carpe, & de la Paume 
, ^ de la Mam* 

Le Carpe ou le Poignet, peut fe fléchir fur l’avant- 
bras, s’étendre^ le porter furies cotés tant en- 

devant qu’en-arriere, & faire le mouvement de cir~ 
lesMuf- cumàutiion. Tous ces mouvemens font exécutés par 

des du car- l’adion de plufîeurs Mufcles. La flexion efi faite par 
le cubital interne, le radial interne , & le long pal¬ 
maire, L’extenfion fe fait par le cubital externe « & 
radial externe, A l’égard des mouvemens latéraux ^ 

celui 

t 

ê 
I 
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telui qui fe fait en-devant, dépend de raftionfimul- 
ianée du Mufcle radial interne, & du radial externe ; 
ie Mufcle , tant interne externe ^ étant pour 
lors en repos ; & le contraire pour le mouvement laté¬ 
ral en arriéré. Quant au mouvement de circumduc- 
rion , il paroît dépendre de Taétion fuccefîive de tous 
ces Mufcles. 

Avant que de décrire ces Mufcles, il eft à propos Le ligâ- 

de parler du ligament annulaire, lequel , comme un ment annu® 

braffelet, contenant enfemble leurs tendons autour 
du carpe, les empêche de fortir de leurs places, dans 
les mouvemens violens de ces Mufcles* M. Heifter 
remarque que dans la dilTeélion, f on ne trouve pas 
à ce ligament une figure angulaire , de la maniéré 
qu’on a coutume de ie repréfenter; mais que c’eft 
plûtdt une membranne commune , qui alîujettit tous 
les Mufcles placés au coude & au carpe, pour ren¬ 
dre leurs mouvemens plus juftes ; & que dans les Pré¬ 
parations Anatomiques , l’on donne à cette Mem¬ 
brane la figure d’un anneau. Voyez Planche XLîV. 
P tg • I * a * 

Le cubital interne a les attaches fiipérieures au côn- citbiîâi 
dyle interne de Vhumérus y êc aux parties fupérieure & interne, 

moyenne de la face poftériëure du cubitus'y & il fe 
termine à l’os du carpe qui éft hors de rang. Pig, 
^ . 

Le radial interne a fon attache fiîpérieure au condyle radiai 
tnttmQ àeïhumérus y confond fes fibres avec celles du internes 
rond pronateur, & defcendant obliquement vers la 
partie interne & antérieure de l’avant-bras, il va paf- 
fer fon tendon fous un ligament annulaire particulier , 
& par la finuofîté de l’os du carpe nommé trapèfe^ 
pour fe terminer enfin à la partie fupérieure & interne 
de l’Os du Métacarpe ^ qui foutient le doigt indicé. 
JhVg. i .Q. 

Le long palmaire a fon attache fixe au condyle iri- 
terne de Vhumérus ; & fon tendon, qui eft grêle & ap- palmaire. ’ 
plati, defcend le long de la partie interne de l’avant- 
bras , va palTer fur ie gros ligament annulairê, auquel 
il s’attache étroitement, & fe perd enfuite dans une 
aponévrofe qui couvre prefque toute la paume de la 
main, & que l’on nomme Vaponévrofe palmaire* C’eft 
la communication de cette aponev^rôfe qui a fait auftî 
gommer ce Mufcle palmaire , parce que l’on a cru 

Tome 1» T 
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qu’elle étoit formée de répanouiffement des fibres de 
ce tendon. VojQzFig, i.O.o. 

Le Mufcle long palmaire ne fe trouve pas dans tous 
les Sujets : il s’en manque ; cependant l’aponévrofs 
palmairelfe rencontre toujours , même chez ceux qui 
îi’ont pas le long palmaire ; ce qui prouve bien que 
cette aponévrofe , n’efl point, comme le plus grand 
Hombre des Anatomiftesle penfent, une expanfion du 
tendon du palmaire : la difièdioh le démontre encore 
mieux ; car on peut fuivre avec facilité les libres ten- 
dineufes du palmaire , & voir qu’elles ne font, en s’im¬ 
plantant à l’aponévrofe , qu’une couche alTez légers 
de fibres aponévrotiques. 

Il y a un autre Mufcle de figure prefque carrée , qui 
va fe perdre aufïi dans cette aponévrofe ; on le nomme 
le court palmaire* C’eft un petit pian de fibres char-* 
nues, pofées tranfverfalement fur cette éminence de la 
main qui répond à la partie interne & fupérieure de 
i’os du métacarpe qui foutient le petit doigt, étant 
fort adhérent à la peau. Ce Mufcle ne paroît avoir 
aucune connexion avec les os voifins. 

L’aponé^rofe palmaire couvre une partie de la 
paûme de la main, & après avoir fourni des filets à la 
portion de la-p^au qui lui répond, elle va fe te]*miner 
à la partie interne & inférieure des os du métacarpe 
par plufieurs fibres, qui laifTent des intervalles pour le 
palîàge des tendons fléchifîeurs des doigts. 

Le cubital externe a fes attaches fixes au condyîe 
externe de Vhumérus^ & a prefque toute la face externe 
du cubitus ; & après avoir paffé par la finuofité de cet 
Os, & par un ligament annulaire particulier, il va fe 
terminera la partie fupérieure & externe de l’os du mé¬ 
tacarpe qui foutient le petit doigt. Fig* z* K. 

Le radial externe comprend deux Miitcles, qui font 
couchés fur la face externe du radius, 8c dont run 
eft nommé le long, 8c l’autre le court. Le long a fon 
attache fixe au-delîus du condyle externe de Vhumerus, 
8c le court au condyle externe même. L’un 8c l’autre 
pafîënt chacun fous un ligament annulaire particu¬ 
lier , & vont fe terminer aux os du métacarpe ; fça- 
voir, le long à la partie fupérieure 8c externe du pre¬ 
mier de ces os, qui répond^au doigt indice, & le court à 
la partie fupérieure & externe du fécond de ces os, 
qui répond au doigt du milieu. Voyez ces deux Muf- 
çles, Fig, Z. D. Q. 
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CHAPITRE XL 

Des Mufcles des doigts de la maln^ 
■» LEs doigts peuvent fé mouvoir de différentes ma¬ 

niérés ; car outre ia flexion & l’extenfion, iis ont 
la liberté de fe porter fur les côtés, & de faire un mou¬ 
vement en rond en maniéré de fronde, que l’on hom¬ 
me , comme on a dit ci-delTus, mouvement de cir- 
cumdudion. Les Mufcles qui font deflinés pour tous 
ces divers mouvemens, ont été partagés eh commms ^ 
& eh propres. 

Les Mufcles commms foht ceux qui meuveht les qua* 
tre derniers doigts ; & on a donné le nom dé Mufcles 
propres à ceux qui ne font deftinés que pour les mou¬ 
vemens particuliers de certains doigts. Les uns & les 
autres font aufli appellés fiéchijjeurs, extenfiurs, ad^ 
dudeurs , & abdudeurs, félon leurs différentes fonc¬ 
tions. 

Les Mufcles qui exécutent cés différons mouvemens^ 
ont reçu les noms de_/M^//we , de profond à'extenfeur 
commun., de lombricauxy Scà^inter-offeux. Ces derniers 
ont été diflingués en internes, & en externes. 

Le Mufclejf«^//mp (ainfî nommé, parce qu’il eft’com- 
me à la furface de l’avant-bras ) a fes attaches fixes au 
condyle interne de Vhumerus, à la partie fupérieure 
interne du cubitus & du radius, & au ligament inter- 
Oifeu?^; il fe partage enfuite en quatre portions, qui 
fourniffent chacune un tendon affez confidérable. Ces 
quatre tendons palfent fous le ligament annulaire ^ & 
vont fe terminer dans la main au milieu de la fécondé 
phalange. Les tendons de ce Mufcle fe trouvent un peu 
applatis, & meme fendus, vers leur extrémité pour le 
palfage des tendons du Mufeie profond. Voyez le fubli-^ 
me, PI. XLIV. Fig. i. R. 

Il arrive quelquefois à un des tendons du fublime , 
au-deffus de leur paffage fous le ligament annulaire, 
une petite tumeur ronde ou oblongue, dure, indolente^ 
&: difficile à guérir, furtout quand elle eft invétérée î 
On l’appelle ganglion ; lequel peut être formé tantôt 

\ 
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par la crifpation , rendurcilTement, ou la contradlloîît 
tortueufe du tendon , & tantôt par l’amas d’une ma-* 
Éîére virqueufe & tenace, difficile à réfoudre. Meekt^n, 
dans fes Obfervations Chirurgicales, Chap. LXÎÎI. 
rapporte qu’il a guéri fur le champ plufieurs de ces 
ganglions, en frappant fortement delfus avec le poing, 
à différentes reprifes, jufqu’à ce qu’il vit que la matière 
qui caulbit la tumeur, fe fût épanchée. On s’eft fervi 
depuis , plus commodément d’un maillet de bois, pour 
îe meme effet. D’autres tentent d’écrafer le ganglion 
avec le pouce, en le frottant rudement & fréquem¬ 
ment , puis y appliquant une plaque de plomb, frottée 
d’argent vif. 

. Le Mufcle profond ( ainfi nommé ; parce qu’il eft 
fi tué plus profondément que le précédent) a fes atta¬ 
ches fixes aux parties fupérieure & moyenne du cubitus^ 
tant de fa face interne, que de la poftérieure, & au 
ligament inter-offèux ; il fe partage enfuite en quatre 
portions,de même que le fublime^ qui produifent au¬ 
tant de tendons. Ces tendons fe glilîent derrière ceux 
du fublime, paffent aiiffi fous le ligament annulaire, 
étant logés dans une efpéce de gouttière que forment 
dans cet endroit les os du carpe, & continuant leur 
chemin dans la main, & le long des doigts, ils vont 
fe terminer à la partie moyenne & interne de la troi- 
fiéme phalange des quatre derniers doigts, après avoit 
paffé par les fentes des tendons du fublirne. Voyez, le 
profond, Fig. i.S. 

Les tendons de ces deux Mufcles fe trouvent enve¬ 
loppés dans autant de gaines membraneufes qui leur 
font communes. Ces gaines commencent au-deffus 
du ligament annulaire, & fe continuent dans la%iain, 
& le long des doigts jufqu’à leur troifiéme phalange, 
où elles fe terminent avec les tendons du profond. On 
trouve dans toute l’étenduè des deux premières phalan¬ 
ges , fi l’on en excepte les endroits de leur articulation, 
des bandes ligamenteufès très-fortes, qui fortifient ces 
gaines : ces bandes font attachées aux parties latérales 
de ces phalanges ; 8c fi l’on ouvre ces gaines, outre 
l’humeur fynoviale qui mouille leur face interne, de- 
même que les tendons qu’elles renferment, on y voit 
de petites brides ligamemeufes, qui delà première «3c 
de la fécondé phalange, vontfe perdre dans les tendons 
du fublirne 8c du profond* 
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La peau qui couvre les doigts Ce trouve comme collée 
aux endroits de la gaine, qui répondent aux articula-* 
fions de la fécondé phalange avec la première & avec la 
froi/îéme. 

Toutes ces remarques au fujet des tendons des Muf- 
des fublime & profond , font ablblument nécelTaires 
pour le traitement des différentes efpéces de panaris, 
& particuliérement pour celle dont l’humeur a foui 
liège dans la gaine des tendons fléchifleurs des doigts. . 

Il faut encore obferver, outre ce qu’on vient de 
dire, qu’à l’endroit où les tendons du profond paiïent 
par les fentes des tendons du fublime , il y a à chaque 
gaine une fente longitudinale, qui fait que la gaine 
ne forme aucun obftacLe au mouvement des tendons. 
On dit que cette gaine eft intérieurement parfemée 
d’un fi grand nombre de petites glandes à la pau¬ 
me de la main , qu’il n’y a pas un point dans le 
tuyau où il n’y en ait. Ces petits grains glanduleux 
féparent la liqueur huileufe qui enduit le canal , & 
rend les tendons plus flexibles. Je nai jamais vu ces 
glandes. Cette gaine empêche encore que dans 
ia flexion des doigts, les tendons ne fe jettent à 
droite ou à gauche , & qu’ils ne s’élèvent à lapaûme 
de la main, & en rempliffent le creux d’une maniéré 
incommode. 

Quand le fuc huileux vilnt à fe corrompre, il Ce 
forme un panaris très-douloureux, furtout au doigt 
malade, quoiqu’il ne foit pas extraordinairement tu^ 
méfié ; parce que la mutiere n’ayant pas lieu de s’é¬ 
tendre dans ce canal ligamenteux , irrite lûns ceffe » 
par fon acrimonie, les tendons, les gâte & les cor¬ 
rompt en peu de tems ; & ne pouvant fe faire jour 
au travers du cartilage , elle reflue tout le long de la 
gaine, & même jufqu’au-delà du ligament annulaire, 
& y forme plufleurs abfcès, qui occaflonnant un 
dépôt énorme fur la main, & fur tout l’avant bras,, 
engagent les Chirurgiens, à faire, par desincifions 
réitérées , un terrible délabrement dans ces parties, & 
jettent ainfl le malade dans un grand da'nger. Le 
panaris n’a pas des fuites moins facheufes , quand il 
fe forme fous la gaine, ou entre le périofte & l’os 
car alors la douleur'efi; encore plus grande ; la- fiè¬ 
vre furvient, de même que le délire, les conyul- 
lions a la fyncope , & la mortification ; à moins quo 
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pour donner ilîùë à la matière, l’on ne fafie une 
ci/îon liiffifante , à côté du doigt, en ménageant les 
tendons. '* 

t^extenfeur Le Mufcle extenfeur des quatre derniers doigts, 
coiLmun, communément appellécommun^ 

ches en haut au condyle externe de l’humerus, def-» 
cend le long de la face externe de l’avant bras, où il 
s’attache au ligament inter-olTeux, & confond laplû- 

, part de fes fibres avec celles des Mnfcles voifîns ; il fe 
partage enfuite en quatre portions qui fourniflent cha¬ 
cune un tendon. Ces quatre tendons pafTent fous le 
ligament annulaire externe, & fe continuent fur la 
main, Sl le long de la face externe des phalanges des 
doigts, en s’avançant jufqu’à la racine des ongles , où 
ils le terminent. Ces tendons communiquent entr’eux 
fur la partie inférieure des o$ du métacarpe, par des 
bandes tendineufes, qui fe portent obliquement de§ 
uns aux autres. 

On obferve que ces tendons s’élargifîènt en s’appla-? 
tiiïant à mefure qu’ils approchent des doigts , & que 
leurs fibres s’écartent même fenfiblement aux endroits 
de leur articulation , principalement à celle de la pre^ 
miere phalange avec la fécondé , où ces fibres par leur 
écartement, lailTent un efpace vuide en forme de petit 
lozange ; & on ne découvre dans cet endroit que quel-, 
ques fibres.tendineufes trê^s-fines, qui fe portent tranf- 
verfalement d’un côté à l’autre du tendon. Voyez l’ex» 
lenfeur commun. F;?g. z. E. 

Les gangiionsarrivent bien plus fouventaux tendons 
de ce Mufcle, qu’à ceux du fublime. 

lesMuf- Les Mufcles lumbricaux, ou vermiciilaires, (ainfi 
des îumbri- dits , parce qu’ils reffemblent à des vers ) font quatre 
cau3£. petits Mufcles placés dans le creux de la main , qui fè 

détachent des tendons du Mufcle profond fous le 
ligament annulaire , & viennent fe terminer chacun 
par un tendon fort court, à la partiefupérieure 
terne de la première phalange des quatre derniers 
doigts ; & par un plus long, ils fe terminent le long 
de la partie interne & antérieure de cette première 
phalange, en fe confondant avec les*tendons del’ex^ 
teneur commun. Voyez les Mufcles lumbricaux. Fig« 
5. e, e. 

IcsMufcks Les Mufcles inter-ofleux fè nomment ainfi, parce 
inter-olieux. qu’ils oçcupent les trois intervalles qui font entre les 

/ 
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quatre os du métacarpe. L’on en compte ordinairemenÉ 
iix ; fçavoir, trois internes, & trois externes. Les inter¬ 
nes font ceux qui occupent les’ efpaces qui fc trouvent 
du côté de la paume de la main ; & les externes font 
lîtiiés du côté du dos de la main. Voyez les uns Sc les 
autres. Fig, 6. & 7. a. a. a. 

Quant aux attaches de ces Mufcles, M. Winflow, a 
obfervé , après Habicot ancien Chirurgien de Paris , 
qu’elles ne font point telles qu’on les décrit ordinaire¬ 
ment ren effet, il a remarqué que des trois inter offeux Les întcf»- 
internes, le premier, ou le plus antérieur, a fes atta- onènx intciH 
ches fixes intérieurement à la partie fupérieure de l’os 
du métacarpe qui foutient le doigt du milieu, le 
long de la partie poftérieure de celui qui foutient Iq 
doigt indice, & fe termine par un tendon court & 
allez fort à la partie poftérieure & fupérieure de la pre¬ 
mière phalange de ce doigt. . 

Le fécond des inter-olleux internes a fes attaches 
fixes intérieurement à la partie fupérieure de l’os du 
métacarpe qui foutient le doigt du milieu, & le long 
de la partie antérieure de celui qui foutient le doigt 
annulaire ; & fe termine aufti par un tendon court à la 
partie fupérieure & antérieure de la première phalange 
de ce doigt. 

Le troinéme des inter-olTeux internes a fes attaches 
fixes antérieurement à la partie fupérieure de l’os du 
métacarpe qui foutient le doigt annulaire, & le long de ' 
celui qui foutient le petit doigt, & fe termine aufti par 
un tendon à la partie fupérieure & antérieure de la pre¬ 
mière phalange de ce doigt. 

A l’égard des inter-ofleuxexternes, le premier, ou Les kter- 
le plus antérieur., a fes attaches fixes extérieurement à f'fteux extci:»» 
la partie fupérieure de l’os du métacarpe, qui foutient le 
doigt indice, & le long de celui qui foutient le doigt 
du milieu, & fe termine à la partie fupérieure 8c anté¬ 
rieure de la première phalange de ce doigt. 

Le fécond a fes attaches fixes extérieurement à la 
partie fupérieure de l’os du métacarpe, qui foutient 
le doigt annulaire, & le long de celui qui foutient 
le doigt du milieu, & fe termine à la partie pofté-^ 
rieure 8c fppérieure de la première phalange de co 
doigt. 

Le troifiéme a fes attaches fixes extérieurement à Ig 
partie fupérieure de l’os du métacarpe qui foutient 
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petit doigt, Sc le long de celui qui foutient le doigt aji- 
nulaire , & fe termine à la partie poftérieure & fupé” 
rieure de la première phalange de ce doigt. 

îl faut remarquer que tous les Mufcles inter-oïïeux , 
tant internes qu’externes, outre les tendons par lefquels 
ils fe terminent aux premières phalanges, fournilTenÊ 
suffi des expanfions aponévrotiques qui couvrent une 
portion de ces phalanges, en fe confondant avec l’ex-^ 
tenfeur commun# 

M, Heifter a donné depuis peu une fort bonne Plan¬ 
che , 8c plufîeurs remarques fur les Mufcles inter-ofîeux, 
entre autres celles de M, Douglass, le Médecin, célé¬ 
bré Anatoniifte Anglois. Voyez Heifter, Compendium 
Anatomicum, Tom. II. Aer. pag. 136, & Tah, IX. 
pag. 18^. édition de 173 

Ufagcs des Mufcle fublime & le profond fiéchiffent les quatre 
Mufcles corn- derniers doigts. Le fublime fléchit particuliérement la 
rr.ins des feçonde phalange de ces doigts, & entraîne en même 
doigts, tems la première ; & le profond fléchit particulièrement 

la troifléme. Ces Mufcles font auffi regardés comme 
des auxiliaires du cubital & du radial interne, fléchiffi 
feurs du poignet. 

L’extenfeur commun fert à étendre ces mêmes doigts, 
à les tenir étendus, & à modérer ou contre-balancer 
i’aêlion des fléchifleurs. 

Les inter-oflèux, tant internes qu’externes, par les 
expanflons aponévrotiques qu’ils fourniflent à l’exten- 
feur commun, doivent être regardés comme les auxi¬ 
liaires de ce Mufcle»; & eu égard aux attaches particiH 
lieres qu’ils ont à certains doigts, ils les meuvent diffé¬ 
remment fur les côtés. Ainfl le premier des inter-ofTcux 
internes, fert à faire l’abdudion du doigt indice, ou à le 
porter vers le doigt du milieu ; le fécond fait l’adduc¬ 
tion du doigt annulaire ; & le troifléme , celle de l’au¬ 
riculaire. Des inter-ofleux externes, le premier &: le 
fécond font alternativement l’adduêlion & l’abduéfion 
du doigt du milieu ; & le troifléme fait î’abduêlioA de 
l’annulaire, c’eft-à-dire qu’il le porte du côté du petit 

de ces Mufcles fe trouvent 
fujets, leurs ufagespour lors 

Les Mufcles iumbricaux, par Tunion de leurs ten¬ 
dons avec ceux des inter-ofleux & de l’extenfeur com- 
laïun, font les auxiliaires de ces derniers, non-feuier 

doigt : & fl les attaches 
changées dans de certains 
répondront à ces attaches. 
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ment à l’égard des mouvemens latéraux des quatre der¬ 
niers doigts, mais aufli à l’égard de leur extenfîon. Ces 
Mufcles lont encore les auxiliaires du fublime dans la 
flexion de la première phalange des doigts. 

Paflbns à préfent aux Mufcles propres des doigts. Ces 
Mufcles appartiennent au pouce, au doigt indice 5 & 
au petit doigt. 

Le pouce a la liberté de fe mouvoir en autant de 
maniérés que les autres doigts; ce qu’il fait par l’adion 
de cinq Mufcles, f^avoir, un fléchilfeur , deux exten- 
feurs, un addudeur nommé thenar, & un abduéteur 
appellé , aufquels on en ajoûte «encore un 
flxiéme. 

Le fléchiffeur du pouce a fes attaches à la partie fii- 
périeure du ligament inter-ofleux, & le long de la face 
interne du radius ; & après avoir paffé par deflous le 
gros Ligament annulaire du carpe, il va gagner la par¬ 
tie pofterieiire de ce doigt, pour fe terminer au milieu 
de fa troifiéme phalange. Le tendon de ce Mufcle , 
depuis fon palTage par le ligament annulaire* jufqu’à fa 
fin, fe trouve renfermé dans une gaine membraneufe 
laquelle n’eft point fortifiée par aucune bande liga- 
menteufe, comme celle des tendons flechiiTeurs des 
autres doigts. F/g. i. T. t. 

Les Mufcles extenfeurs du pouce, font diftingués en 
long & en court. Le long extenfeur a fes attaches fixes 
extérieurement à la partie prefque fupérieure du cubitus, 
& au ligament inter-offeux, fe porte obliquement vers 
la partie moyenne du radius, auquel il s’attache aufli, & 
s’avance vers fa partie antérieure & inférieure, où il 
pafle fous un ligament annulaire & particulier, & four¬ 
nit deux tendons, dont l’un fe termine à la partie fupé¬ 
rieure & antérieure de la première phalange du pouce, 
& l’autre fe perd à la partie fupérieure Sc antérieure de 
la fécondé. F^g. 2. F. 

On feroit peut-être mieux de dire que les Mufcles 
extenfeurs du pouce, font au nombre de trois ; car les 
deux tendons du long extenfeur aboutiflent à deux 
ventres charnus très-oiflingués l’un de l’autre, & qui 
font deux Mufcles fort diftinéts : il eft bon d’obferver 
que ce Mufcle long extenfeur, ainfi que celui qui fuit, 
c’eft-à-dire, le court extenfeur, contribuent autant à 
i’addudion du pouce, qu’à fon extenfîon; ou pour 
miepx dire, Us ne fçauroient étendre le pouce jufqu à 
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ten'èur. 
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certain point, fans Fécarter des aurtes doigts, & Fap-*^ 

, procher du corps. 
le court court extenfeur a Tes attaches fixes extérieurement 

cxiçnfcur au cubitus, 8c au ligament inter-ofieux , immédiate¬ 
ment au-delîbus du long extenfeur, fe porte oblique¬ 
ment vers la partie inférieure & externe du radius, où il 
pafie fous un ligament annulaire êc particulier, & s’a¬ 
vance fur la partie antérieure du pouce, pour fe ter¬ 
miner à fa troifiéme phalange. Fig. z, N. 

Le thenar. Le Mufcle thenar, ou Fadduélcur du pouce, a les 
attaches fixes au gros ligament annulaire, & à Fos du 
carpe qui foutient le pouce ; il s’attache enfuite tout le 
long de la partie poftérieure & interne de la première 
phalange de ce doigt, & s’avance même jufqu’à la par¬ 
tie fupérieure & interne de la fecon'de, où il fe termine. 
Ce Mufcle fe trouve féparé dans fa longueur en deux 
portions, qui ont à-peu-près les mêmes attaches, & 
îefquelles en agiflant, éloignent le pouce des autres 
doigts. Le nom de ce Mufcle eft tiré d’un mot Grec qui 
lignifie frapper. C’efi: lui qui forme à la paume de la 
main, l’éminence que les Chiromanciens appellent le 
Mont de Vénus. Voyez Fig. 5. A. B. 

C’efl: Fufage de regarder le Mufcle thenar comme 
addudeur du pouce ; mais les Mufcles extenfeurs méri- 
teroient ce nom à plus jufte titre , ainfi que nous ve¬ 
nons de le faire obferver ; & il eft certain que ce thenar 
contribue aftez peu à Faddudion, 8c que fon principal 
ufage eft d’aider à la flexion du pouce, & de l’amener 
avec force vers la paume de la main, 

L’antithcnar. L’antitheiiar eft un Mufcle plat, & d’une figure pref- 
qiie triangulaire, qui a fes attaches fixes, parla portion 
la plus large, intérieurement aux os du métacarpe , qui 
foutiennent le doigt indice & celui du milieu ; il s’a¬ 
vance même jufqu’aux os de la fécondé rangée du car¬ 
pe , qui lui répondent : il fe porte enfuite vers la partie 
poftérieure externe du pouce, pour fe terminer, par 
fa portion la plus étroite, à la partie inférieure de fa 
première phalange, & à la fupérieure de fa fécondé , 
par un tendon aftez fort. M. Winftow nomme ce 
Mufcle Mefothenar, & lui donne Fufage d’approcher la 
première phalange du pouce, vers le creux de la main ; 
ce qu’il fait plus ou moins obliquement, félon qu’il 
agit feul, ou avec la grofte portion du thenar, ou 
même avec Fantithenar, Le même Auteur donne la 
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fiom d’antithenar ou de demi-inter-ofîèux du pouce , 
à un Pvliifcle fitué entre la première phalange 'de ce 
doigt, & le premier*os du métacarpe, & qui a fes 
attaches fixes à la partie antérieure & inférieure de 
cet os ; ce Mufcle paroît même s’avancer jufqu à la 
partie interne & fupérieure de la phalange du doigt 
indice, & va fe terminer extérieurement prefqiie tout 
le long de la première phalange du pouce. Cet Ana- 
tomifte attribue à ce Mufcle, Tufage d’approcher le 
pouceIdu doigt indice. On a confondu auparavant ce 
Mufcle avec fadduéleur du doigt indice, que nous dé¬ 
crirons ci-après. Voyez le Muicle communément ap- 
pellé Antithenar, Fig. 5.C. 

Le doigt indice a trois Mufcles particuliers ; fçavoir, LesMufck ; 
lin extenieur, un addudeur , & un abdudeur. da doigt in- 

L’extenfeur, nommé Vindicateur^ à fes attaches fixes 
extérieurement aux parties moyenne & prefque infé- 
rieure du cubitus, & au ligament inter-olfeux ; il paffe 
enfuite fous le gros ligament annulaire du carpe, & 
va gagner le doigt indice, pour fe joindre au ten¬ 
don de l’extenfeur commun , & l’accompagner tout 
le long de ce doigt, jufqu’à la racine de l’ongle. Fig» 
2. I, i. 

Le Mufcle* addudeur a fes attaches fixes au haut de L^addudeut^ 
la partie latérale externe de la première phalange du 
pouce à l’os du carpe qui la foutient, & tout le long 
de la partie antérieure du premier os du métacarpe, & il 
va fe terminer à la partie fupérieure 8c antérieure de la 
première phalange du doigt indice. Ce Mufcle dans fou 
adion , éloigne le doigt indice des autres doigts, en 
l’approchant du pouce. Fig, 6. c. 

Le Mufcle qui approche le doigt indice des trois pVodudeur, 
autres doigts, en l’éloignant du pouce^, eft le premier 
des inter-olTeux internes , que nous avons dit être l’ab-* 
dudeur du doigt indice. 

Le petit doigt a trois Mufcles propres ; fqavoir , un y 
extenfeur, un addudeur, & un abdudeur. 

L’extenfeur a fes attaches fixes au coiidyle externe doigt. 
de l’humerus ; il defcend le long de l’avant-bras, en L’estenfeur. 
confondant fes fibres avec celles de l’extenfèur com-^ 

i.mun, & produit enfuite un tendon alTez grêle, qui paflè 
fous un ligament annulaire & particulier, & va le 
terminer extérieurement tout le long des phalanges 
de ce doigt, en s’avançant jufqu’à la derniere, 8c en 
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s’unifiant au tendon de l’extenfeur commun , ç[ur 
termine au même doigt. Ftg. z, O. 

Le Mufcie addudeur du petit doigt, eft le dernier 
des^inter-ofleux internes. Ce Mufcie en agifiant l’ap¬ 
proche des autres doigts. ^ 

L’abdudeur, nommé le petit hypothenar^ a Tes atta¬ 
ches fixes un peu poftérieurement au ligament an- 

petit hypote- nulaire , & à l’os du carpe appellé orbiculaire ou 
pififorme, & il va fe terminer à la partie poftérieure 
& fupérieure de la première phalange du petit doigt* 
Fig, 7, c, • 

il nous relie à parler d’un autre Mufcie, que M* 
Winfiow a nommé le métacarpien, ou le ^rand hypo- 
thenar, pour le diftinguer du précédent qu’il appelle le 
petit. On a toujours cru, jufqu’à cet Anatomifte, que 
ce Mufcie faifoit partie de l’hipothenar du petit doigt ; 
mais l’on s’efi: trompé ; car le métacarpien n’a aucun 
rapport à ce doigt. C’efl: un petit Mufcie très-charnu, 
placé obliquement.entre le gros ligament annulaire du 
carpe, & toute la face interne du quatrième os du mé¬ 
tacarpe. Il efi: attaché par un petit tendon court, à l’os 
nommé crochu ou unctforme {a) du carpe, & à la partie 
voifine du gros ligament annulaire.De-là fes fibres char¬ 
nues vont plus ou moins obliquenaent gagner la face- 
înterne & un peu poftérieure du quatrième os du méta¬ 
carpe, & s’y attachent le long de tout le bord externe de 
cet os ; ce qui fait que ces fibres font inégalement lon¬ 
gues. Il s’étend jufqu’à l’articulation du quatrième os du 
métacarpe, avec la première phalange du petit doigt ; 
mais, comme on a déjà dit, il n’a aucune attache à ce 
doigt. Ce Mufcie remue très-fenfiblement le quatrième 
os du métacarpe fur l’os crochu du carpe, & par le 
même mouvenient entraîne l’os voifin ou le troifîém© 
du métacarpe. Ainfi, comme ce Mufcie contourne le 
quatrième os du métacarpe vers le pouce , & entraîne 
le troifiéme par fa connexion, M. Winfiow lui attri¬ 
bue l’ufage de rendre creufe la paume de la main , & 
en même rems rendre convexe le dos de la main ; cè 

(æ) m. Wislow dit ( Expof. Anat. §. ) que ce Mufcl-e 
eft attaché à l’os pilâforme ou orbiculaire du carpe; mais c’eft 11 nr- 
inadvertence qui eft échappée à cet habile Anatomifte ; ce que je 
ne rapporte, qu’afin qii’on ne croye pas qu’il y ait de l’er¬ 
reur ici, ou il eft dit que l’attache de ce Mufçle eft a l’os 
crochu. 
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'lu’on ap|>eîle jf^/Ve le gobelet de Diogme» Au feiîe ^ le 
métacarpien fe trouve couvert en partie par le petit 
hjpothenar. 

A ce que nous avons dit ci-deflus du panaris, il eiV 
à propos d’ajouter ici que celui qui arrive au ponce, 
ne communique point fa douleur aux autres doigts, & 
que la douleur ne fe fait fentir que jufqu’au milieu de 
l’avant-bras ; au lieu que lorfque le mal eft aux autres 
doigts^ la douleur s’étend jufqu’à la partie inférieure 
du coude. La raifonen eft que les Mufcles propres du 
pouce s’attachent à la partie moyenne des os de f avant- 
bras; & qu’au contraire, les Mufcles qui fervent à la 
flexion des autres doigts, font communs à tous; de forte 
que iorfqu’un des doigts fouffre, ils fouftrent tous en- 
femble ; & la douleur doit fe communiquer jufqu’au 
condyle interne de l’humerus, à caufe que les Mufcles 
fléchifteurs des doigts y font attachés. 

Il y a une grande tumeur alors à la paume de la main, 
& moins de douleur ; une grande douleur au ligament 
annulaire, & peu de tumeur ; & la douleur & la tumeur 
s’étendent alternativement plus ou moins, jufqü’au 
condyle interne du coude. 

La caufe de cette variété d’accidens vient de ce que 
la gaine dans laquelle les tendons des Mufcles fléchif- 
feurs des doigts font enfermés, eft en partie membra- 
neulè, & en partie ligamenteufe ; de forte qu’elle eft 
capable d’extenlion aux endroits où elle eft membra- 
neufe, comme à la paume de la main, où il y a beau¬ 
coup de tumeur, & moins de douleur; mais tout le 
long des doigts, où elle eft ligamenteufe, l’humeur 
âcre & mordicante qui ne peut pas s’étendre, comprime 
& irrite violemment le tendon , & y caufe beaucoup 
de douleur, & moins de tumeur. 

Il y a aufti une grande douleur au ligament annulaire, 
Sl moins de tumeur, à caufe que ce ligament étant dur, 
ne peut pas prêter fuffifamment ; c’eft pourquoi il com¬ 
prime les tendons douloureux & tuméfiés par i’inflam- 
mation. 

Enfin la douleur & la tumeur s’étendent jufqu’au 
condyle interne de l’os du bras , par l’inflammation qui 
fe communique aux Mufcles qui s’attachent en cet en¬ 
droit , & qui peuvent fe tuméfier alTez facilement, leur 
membrane étant fort minçe, & par conféquent flexible 
& capable d’extenfion. 
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Cependant il arrive quelquefois que la matière coütë^ 

lîuë dans la gaine, a alTez d*acrimonie polir la percer ; 
il faut alors y faire une grande ouverture, pour donner? 
une illuë libre à la matière qui refte encore. 

Les tendons extenfeiirs des doigts étant coupés 
tranfverfalement, les doigts perdent leur aftion, & 
le BlelTé ne peut les étendre ; en ce cas, il faut tenir 
les doigts élevés , & dans une forte extenfîon, & 
réunir les tendons divifés , au moyen de la future en- 
dievillée, & les tenir enfüite réunis j jufqu’à la par* 
faite confoiidation de la plaie» 

CHAPITRE XII. 

De/ MufeUs de la Cuijfe, 
# APre's avoir décrit les Mufcles de l’extrémité 

fupérieure , venons à ceux de l’inférieure. Cetté 
extrémité ^ comme nous l’avons déjà dit ci - delîùs 5^ 
eft compofée de la cuiiïè , de la jambe & du pied. 

La cuilfe peut fe mouvoir de diiférentes manières, 
car outre la liberté qu’elle a de fe porter en devant, 
en arriéré, en dedans & en dehors, elle peut aufïi faire 
de petits mouvemens de demi-rotation , foit de de¬ 
vant en dedans , ou de devant en dehors ^ & enfin 
tournoyer en maniéré de fronde , mouvement que l’on 
nomme,de circumdu£îion. ^ 

Tous ces divers mouvemens s’exécutent par l’adioit 
de feize Mufcles qui font le pfoas, l’iliaque , le pec- 
tinæiis, le grand feffier, le moyen , le petit , le 
triceps fupérieur , le moyen, l’inférieur , le pyrifor- 
me , le jumeau fupérieur , le jumeau inférieur , le 
carré , l’obturateur interne, l’obturateür externe, & 
le Mufcle communément appellé fafeia lata ; aux¬ 
quels on en ajoute quelques autres qui ne font point 
immédiatement attachés à l’os de la cuilîe, & dont 
nous ferons mention dans la fuite. 

Le pfoas a les attaches fixes à la partie latérale du 
corps de la derniere vertebre du dos, & des quatre 
fupérieures des lombes , & antérieurement aux apo- 
pbyfes tranfverll’s de ces memes vertébrés j il s’avance 
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enfuîte fur Tos des îles, au coté intérieur du Mui- 
cie Iliaque , & Ton tendon fe joint à celui de ce Mui- 
cle , pour fe terminer enfemble au petit trochanter. 
Voy. PL XLII. Fig. i. M. 

Ce Mufcie fe trouve quelquefois accompagné d’un 
autre prefque tout femblable, mais plus , petit que l’on 
nomme le petitpfoas. 

Le petit Pfoas n’eft point attaché à Fos de la cuifTe, 
il ne fort pas du petit bafîin , êc s’infére par un tendon 
longuet & applatti au bord de ce meme balTm , il ne 
peut fervir qu’au mouvement de l’épine quand on eft 
debout, & quand on eft couché il peut également fer¬ 
vir à élever le balïin vers Fépine, ou bien à tirer l’é¬ 
pine fur le bafîin. 

Le Mufcie iliaque a fes attaches fixes à toute la 
moitié fupérieurede la face interne de l’os des îles, 
en s’avançant jufqu’à la crête & à fes épines antérieu¬ 
res , & meme jufqu’à la partie de Fos facrum qui Fa- 
voifine ; enfin il fe termine par un très-fort tendon ^ 
uni à celui du Mufcie pfoas , au petit trochanter , & 
encore par plufieurs fibres charnues qui s’attachent 
dans le voifinage de cette éminence. Fig. i. O. 

Le Pedinæus a fon attache fixe à la partie fupérieure 
du pubis près defajondion avec Fos des îles , & fe 
termine à la partie interne & poftérieure de Fos de la 
cuifTe , un peu au-defïbus du petit trochanter. 

Le grand fefîier a fes attaches à la moitié pofté¬ 
rieure de la crête de Fos des îles , & à la partie laté¬ 
rale de Fos facrum & du coccix ; il s’attache auffi à 
toute l’étendue de deux forts ligamens , qui de Fos 
facrum vont fe rendre à Fépine & à la tubérofité de 
Fifchion : ce Mufcie pafîe enfuite fur le grand tro¬ 
chanter , & va fe terminer trois ou quatre travers de 
doigts au-defîbus, à la partie poftérieure de l’es de la 
cuine. Fig. z. Q. 

Le Mufcie grand feflier eft, après la troifîéme por¬ 
tion du triceps crural, le plus épais & le plus fort de 
tous nos Mufcles ; il eft couvert d’une membrane forte 
& épaifTe , qui fournit des cloifons entre les différens 
faifeeaux Mufculaires dont il eft compofé : dans l’en¬ 
droit où il pafTe deftus le grand trochanter & y gliftè, 
il y a une capfule membraneufe , qui enveloppe & bor- 
nCf pour ainfi dire, les furfaçes qui fe touchent, & dont 
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Î€ principal ufage eft de ramafîer & de Retenir une tin- 
nieuir femblable â la finovie , laquelle empêche que! 
par les difFérens frottèmens ces parties lie fe deité- 
chent. 

Tout le tendon que le grand feffier forme à fa par¬ 
tie inférieure j ne va pas s’inférer à l’os de la cuifîè : 
la plus grande partie s’épanouit à l’extrémité , & for- 
me la portion la plus confîdérable de cette forte 
aponévrofe qui enveloppe toute la cuilîè , & qu’on 
nomme fafcia lata, 

le movert moyen feffier a fon attache fixe à la face exter- 
feffier. ^ i depuis fon épine antérieure & fu- 

périeure jufqu’à l’échancrure fchiatique , au-defîbus 
du grand feffier, & il va fe terminer par un tendon 
court & épais , à la partie fupérieure & externe du frand trochanter , en s’avançant jufqu’â fa pointe, 

ig. 1. R. 
Le [bord antérieur dti moyen feffier eft très-con- 

fondu avec celui du petit feffier t Sc il faut obferver 
qu’un grand nombre des fibres de ce Mufcle naiflent 
de la face interne d’une forte aponévrofe dont il eft 
couvert , dans toute l’étendue que le Mufcle grand 
feffier ne couvre point. 

Ce Mufcle porte auffi le nom de Mufcle iliaque 
externe ; parce qu’il occupe en dehors à peu-près la 

, ^ meme étendue que l’iliaque interne occupe en dedans. 
Le petit fef- Le petit feffier a fes attaches fixes extérieurement 

aux parties moyenne & inférieure de l’os 'des îles, 8c 
à la portion du ligament orbiculaire du fémur qui lui 
répond , & il va le terminer par un fort tendon à la 
partie antérieure du bord fupérieur du grand trochan¬ 
ter. En difféquant on laifte ordinairement ce Mufcle 
dans fa fîtuation naturelle , fans le détacher , parce 
que celui qui eft au-deftlis étant levé , on le voit dans 
toute fon étendue, Fig. 2. S. 

Quand il arrive des playes profondes, faites par des 
inftrumens tranchans, aux Mufeies feffiers, foittranf- 
verfalement, obliquement ou longitudinalement , il 
faut employer pour leur réunion la future enchevil- 
iée. Lorfque ces playes font faites par des inftrumens 
piquans, ou par des coups de feu , il arrive fouvent 
qu’il s’extravafe du fang ou des férofttés fanieufes dans 
les interftices de ces Mufcles ; ce qui peut y former 

des 

fier* 
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cés âbfces qui engagent les Chirurgiens à y faire de 
grandes & profondes incifions , pour donner ilîuë à 
la purulence. 

Le trtcep èfl ainfi nommé parce qu’il a trois titès ^ Le Mnfcle 
communément trois Mufcles , qui confer-niplc, oüIè 

vent chacun le nom dé triceps , & que l’on diftingué 
en luperieur -, en moyen & en inférieuri 

Mais cela eil fort mal : il eft ridicule d’appeller triceps 
un Mufcle qui n’a qu’une tête: il eft donc mieuxde diftîL 
guer trois portions dans ce Mufcle, qui prifes colleftive- 
ment font le triceps crural. Nous donnerons à ces por^ 
îions les noms de fupéneure , moyenne & inférieure. 
^ Il ne faut pas s’imaginer que ces trois portions né 
fallent ^ à proprement parier , qu’un même Mufcle ^ 
comme celles du triceps brachial : ce font aU con^ 
traire trois Mufcles tres-diftinéls & bien feparés : il eft 
étonnant fans dopte que les Anciens ayent fait uiî 
Mufcle de trois bien àftingués ; tandis qu’ils ont fé- 
pare les trois portions- du triceps brachial, que la na« 
îure a parfaitement réunies & confondues. 

M. WmOow , qui a bien fend qu’on ne pouvoir rai^ 
lonnabiem.ent appelier du nom de- triceps l’alfembla- 
ge de^ ces trois portions , lui a donné le nom de Muf^ ' 
de triple , & ce nom fans doute, lui convient beau-* 
coup mieux: mais M. Winftow donne aufii le nom 
de trzple à chacune des portions prilès en particulier 
& ccia n eft pas bien : il appelle l’une le prew-ier tri'^ 
pie ,1 autre le fécond triple , &c. mais chacune d’elle 
eit hmpie ; il faut donc fe contenter d’appeiler triplé 
la collection des trois portions. ^ 
_ La première portion, ou la portion lupérieure du 
Mufcle triple eft plus en devant que les deux autres ^ 
& à caufe de cela a été appeliée par quelques-uns la 
pornon antérieure : elle s’attache par fon extrémité 
lupérieure au moyen d’un fort tendon à la partie anté¬ 
rieure & fiipérieure du pubis , joignant fa fymphyfe ^ 
& fe portant obliquement vers la partie interne de Fos 
de la cuifte , elle va fe termdner par fa portion charnue 
a la partie moyenne & poftérieure de cet os. 
- feccwide portion ou la portion moyenne , a Ion 
attache a la partie anterieure du pubis , immédiate-’ 
ment au-deflbus de la fupérieure , & va fe terminer 
auftj à la partie poftérieure de l’os de la cuifte, au- 
deÜus de cette meme ftipérieuree . ^ 

Tome h Y 
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La troifîéme portion , ou la grande portion du Mul^ 

de triple , a fes attaches antérieurement à toute la 
branche de Tifchion , & à une portion de fa tubérofi-* 
té t & il va (è terminer poftérieurement à la ligne of- 
fèufe du fémur , depuis le petit trochanter jufqu’au 
condyle interne , où il fe termine par un tendon alTez 
fort. Les trois Mufcles du triple font aufïi appelles pat 
quelques-uns, les défenfeurs de la virginité^ parce 
qu’ils font ferrer les cuilîès l’une contre l’autre ; ils 
peuvent meme aulïi les faire croifer. Voyez ces trois 
Mufcles. Fig, i. P. Q. R, 

Dans l’endroit où ces Mufcles s’inférent à l’os de la 
cuillè , ils font tendineux d’efpace en elpace , & leurs 
fibres s’écartent, laiflent entre elles des ouvertures plus 
ou moins conlidérables , par lefquelles les vaifléaux 
fanguins fe portent de la partie antérieure de la cuilîè 
â la poftérieure. 

Le tendon du Mufcîe triple , qui fe termine au 
condyle interne du fémur, n’appartient pas à la feule 
portion poftérieure : la portion fupérieure ou anté¬ 
rieure, détâche par en bas un fort trouffeau de fibres 
tendineufes qui va contribuer à la formation de ce 
tendon. 

Le pyramidal , ou pyriforme, a fon attache fixe à 
la partie latérale interne de l’os facrum, près de fa 
jondion à l’os des îles , & palfant fous l’échancrure 
ifchiatique, à laquelle il s’attache aufli ; il va fe ter¬ 
miner à la lèvre interne du bord fiipérieur du grand 
trochanter. On a donné à ce Mufcle ces deux noms , 
parce qu’il a la figure d’une pyramide platte , ou d’une 
poire applatie Fi^. %• t. 

Le jumeau fuperieur a fon attache fixe antérieure¬ 
ment à l’épine de l’os ifchion ; & va fe terminer à la 
partie fupérieure & interne du grand trochanter. 

Le jumeau inférieur a fon attache fixe au bord pof^ 
térieur de la tubérofité de l’ifchion , & va fe terminer 
à la partie fupérieure & interne du grand trochanter. 

Ces deux Mufcles s’attachent encore dans leur éten¬ 
due aux endroits de l’os ifchion & du ligament orbi- 
culaire du fémur qui leur répondent, étant unis l’un à 
l’autre comme par une membrane particulière , la¬ 
quelle forme une gaine où le trouve logé le tendon 
du Mufcle obturateur interne. Voyez les deux jumeaux^ 
Fig. î. Y. U, 
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Cette ftriiâüre a engagé M. Lieutaiid à né faire qu’un 

feul Mufcle de ce qu’on appelloit les deux jumeaux i 
& en efîet, ces Mufcles ne font point diftingués, & 
c eft avec raifon qu’on n’en fait qu’un feui : j’ap¬ 
pelle ce Mufcle Vaccejfoire de l’obturateur interne ■: 
je crois devoir préférer ce nom à ceux qu’on lui a 
donné. 

Le Mufcle nommé le carré , a fort attache fixe à la 
partie latérale externe de la tubérofité de l’ifchion, & 
& va fe terminer extérieurement entre les deux tro¬ 
chanters Voy. Fig. 2, Xi 

Les Mufcles pyramidal, jumeau fupérieur, jumeau 
inférieur, & le carré, font compris tous quatre fous 
le nom de quadri-j urne aux. 

L’obturateur interne a fes attaches fixes antérieure- t^obtuta- 
nient à la membrane qui ferme le trou ovalaire , & à teur mtemé& 
prefque toute la circonférence de ce trou , en s’avan¬ 
çant jufqu’à l’épine de l’os ifchion ; & fon tendon paf- 
fe par une finuofité creufée entre l’épine & la tubéro¬ 
fité de cet os , fuir laquelle finuofité ce tendon fait un 
coude , & fe portant enfuite de derrière en devant, & 
un peu de bas en haut, il va fe terminer à la partie fu- 
périeure & interne du grand trochanter , entre les ten¬ 
dons des deux jumeaux avec lefquels il fe trouve com^ 
me confondu. Le tendon de l’obturaleur interne , de¬ 
puis fon paffage par la finuofité fufdite jufqu’à fon infer- 
tion, fe trouve renfermée dans la gaine que nous avons 
dit être formée par la membrane particulière qui tinit 
les deux jumeaux. Voyez l’obturateur interne , Fi¬ 
gure 2. Ji 

L’obturareur externe a fes attaches fixes à la face * » v 
externe de la membrane qui ferme le trou ovalaire , & ^eur Sterne 
à la circonférence de ce trou. Son tendon pafiê par la 
finuofité qui efl: creufée extérieurement au-deflus de 
la tubérofité de l’ifchion , & fe portant un peu de haut 
en bas & de dedans en dehors, il va palier derrière le 
cou du fémur , pour fe terminer à la partie fupérieure 
de la cavité du grand trochanter. Voy. Fig. i. T. 

Le Mufcle appellé \e membraneux ^o\x\eM.ulz[Q àu. faCda 
fafcialata , a fon attache fixe antérieurement à la lé-Z^ra, ou le 
vre externe de la crête de l’os des îles, par un principe rnembraneux. 
en partie charnu , & en partie aponéyrotique. Le corps 
charnu de ce Mufcle , qui n’a guéres l)lus de cinq tra¬ 
vers de doigt de longueur fur deux ou trois de lar- 

V ij 
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I geur , eft logé entre les deux lames d’une aponévrof^i 

dans laquelle ce Mufcie fe perd par un grand nombre 
de fibres tendineufes très-courtes. C’eft la grande éten¬ 
due de cette aponévroie qui a fait donner à ce Mufcie 
îe nom fafcia lata , c’eft-à-dire, bande large ; quoique 
ce nom femble piûtôt devoir appartenir àl’aponévrofe 
qu’au Mufcie même. M. Winflow le nomme le Mufcie 
du fafcia lata. Cette aponévrofe eft attachée antérieu¬ 
rement à la lèvre externe de la crête de l’os des îles , 
depuis l’épine antérieure & fupérieure de cet os , jiif- 
qu’environ le milieu de cette crête ; elle s’attache po- 
fiérieurement vers le milieu du fémur, & à la partie 
fupérieure du péroné ; après quoi elle fe continue tout 
le long du tibia , en s’attachant à fa crête , & fe ter¬ 
mine enfin à la partie inférieure du péroné. Dans ce 
trajet cette aponévrofe couvre les Mufcles qui lui ré¬ 
pondent ; fçavoir , une portion confidérable du grand 
lefiier & du moyen , tous les Mufcles qui font couchés 
le long de la cuifie , principalement ceux de fa partie 
latérale externe, & ceux qui font couchés antérieu¬ 
rement le long de la jambe entre le tibia & le péroné* 
Cette aponévrofe reçoit un très-grand nombre de fi¬ 
bres des Mufcles qu’elle couvre ; mais fur - tout du 
grand fefïier & du moyen , de la courte tête du biceps, 
Mufcie de la jambe , des péroniers, du jambier anté¬ 
rieur & du long extenfeur des orteils ; avec tous lef- 
quels Mufcles cette aponévrofe fe trouve comme con¬ 
fondue. Il eft â remarquer à l’égard de la plûpart de ces 
Mufcles y que cette aponévrofe leur fournit des cloi- 
fons qui les féparent- les uns des autres. La même chofe 
s’obferve à l’aponévrofe qui couvre les Mufcles de l’a¬ 
vant-bras , & principalement ceux qui font couchés 
extérieurement entre ces deux os. 

. - A l’égard des fondions particulières des Mufcles de 
r cuiffe , l’on croit communément que la flexion de 

la^cuiflè, ^ la cuilTe dépend del’adion des Mufcles pfoas, iliaque, 
Sc pedinæus. Son extenfion eft attribuée aux trois Muf¬ 
cles fefliers ; fon addudion, ou fon approchement , 
au triceps ; & fon abdudion, ou fon écartement au 
fafcia lata , au pyramidal, au jumeau fupérieur , au 
jumeau inférieur Sc au Mufcie carré. Ses mouvemens 
de demi - rotation , foit en dedans , foit en dehors , 
fpnt attribués aiqc deux Mufcles obturateurs* Enfin, 
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Ton mouvement de circumduâ:ion , ou en maniéré 
de fronde , dépend de i’adion fucceflive de tous ces 
Mufcles. 

Suivant les obfervations de M. Winffow, le moyen 
& le petit feffier n’ont aucune part à Fextenfîon de la 
cuiffe ils fervent à Ton abdudion , ou à fon écarte¬ 
ment 5 lorfquelle eft étendue ; & à fes mouvemens de 
demi-rotation , lorfqu’on eft aflis , & que la cuiffe eft 
fléchie : au contraire, les Mufcles nommés quadri-ju^ 
meaux fervent à rabdudion de la cuifle lorfqu elle eft 
fléchie ; & font les mouvemens de demi-rotation, lorf- 
qu’elle eft étendue. Le meme Anatomifte regarde les 
deux obturateurs comme les auxiliaires des quadri-ju- 
meaux. Il donne au fafcia lata l’ufage de. faire la de¬ 
mi-rotation de la cuiffe de devant en dedans, au con¬ 
traire des quadri-jumeaux , qui la font de devant en 
dehors ; & l’adion du fafcia lata n’eft pas fi bornée que 
celle de ces Mufcles , car il produit le mouvement 
qu’on vient de lui attribuer , foit que la cuiffe Toit 
étendue , foit qu’elle foit fléchie. 

Les Chirurgiens doivent obferver que lorfqu’il fe 
forme un abfcès fous le fafcia lata , le pus s’échape 
ailément dans l’interftice des Mufcles qui font au-def- 
lous ; parce que la matière de l’abfcès a plus de faci-t 
iité à fe glifîèr dans i’efpace de ces chairs flexibles, 
qu’à pénétrer , le tiffu de la membrane qui forme le 
fafcia lata , lequel eft fort ferré. Il faut alors , pour 
prévenir cet épanchement du pus entre ces Mufcles 3^ 
faire une grande incifion félon la longueur de cette 
membrane , afin de donner une ifllië fufïlfante au pus 
contenu dans le fac de l’abfçès , & empêcher qu’il n’y 
fafle un long féjour : pour cet effet après l’incifîon 
faite y il faut gliffèr le doigt indice fous îa membrane 
& en rompre & détacher toutes les adhérences , afin 
que le pus forte librement de toutes parts. 

Nous avons dit çi-defîùs , que le fémur eft moins 
fujet à fe luxer que les autres os à caufe de fon arti¬ 
culation par énarthrofe, & de la quantité & groffeur 
des Mufeles qui fervent à fes mouvemens*, & outre 
cela à caufe des forts engagemens de cet os dans la 
cavité cotyloîde de l’os innominé , par le moyen du 
ligament communément appellé rond y qui retient la 
tête du fémur au fond de cette cavité , & des forts, 
liens qui entourent, l’articulation. Mais fi ces Mufcles ^ 
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^79 ^ Anaîomte ChïKürg, P. îî. Ch. Xîî, 
ces lîgamens font d’un grand fecours pour affermir la 
tête de cet os dans la cavité ffifdite, ils forment aiilfi 
un grand obllacle à fa rédiiâion , quand il eft luxé 
ou Traélure ; parce qu ils retirent alors puiffammert 
le fémur vers leurs attaches, & qu’ai nli il faut faire 
de grands efforts pour ramener la tête dans la cavité 
quand elle en eft fortie , ou pour réduire & tenir cet 
os dans fa fttuation naturelle quand il eft fraduré. 

chapitre XIil 

jD^s Mufcles de la Jambe* 

La Jambe ( comme noué avons dit ) eft compofée 
de deux os , qui font le tibia & le péroné : néan¬ 

moins fes rnouvemens , tant de flexion que d’exten- 
non, de même que ceux de demi-rotation, qu’elle 
fait, foit en dedans, foit en-dehors, ne dépendent que 
de 1 articulation du tibia avec le fémur. 

Tous les différens rnouvemens de la Jambe, font 
exécutés par l’adion de plufieurs Mufcles, dont on fixe 
ordinairement le nombre, à celui de dix, qui font le 
droit anterieur, le vafte interne, le vafte externe , le 
crural, le biceps , le couturier, le grêle interne , le 
^mi-nerveux, le demi-membraneux, & le poplité# 
Quelques Anatomiftes en comptent onze, y ajoûtanî 
le fafcia lata, Mufcle de la cuifle. 

Le droit antérieur, ou le grêle antérieur, a fos atta-» 
ches uiperieuresa 1 os des îles, par un tendon qui a deux 
branches, une longue, & une courte ; celle-ci vient de 
1 epine anterieure & inferieure de cet os ^ & la longue, 
qui eft un peu courbe, vient de la partie inférieure & 
externe du meme os, immédiatement au - deffus du 
bord de la cavité cotyloide, & elle s’étend environ 
1 efpace de deux travers de doigt. Ce tendon fe perd 
dans le corps du Mufcle , qui defoend antérieurement 
le long de la cuifle, & étant parvenu à fa partie infé- 
rieure, il fe joint avec le Mufcle crural, & les deux 
vaftes, pour fe terminer tous enfemble à la rotule & au 
ïïî ri nous le dirons ci-après. On nomme ce 
Mufcle, le droit antérieur^ parce qu’il eft fîtué direc-. 
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tement le long de la partie antérieure dé la cuî0e , & 
on l’appelle grêle aniérimr» Y oyez Planche XXV, 
Fig. I. F. 

Le vafte interne, eft attaché le long de la face ^ Le vaile 
interne du fémur , depuis le petit trochanter, au-def- interne, 
fus duquel il s’avance, jufques près du condyie interne. 
F/g. E. H. 

Le vafte externe , a fes attaches le long de la Le vafte 
face externe du fémur , depuis le grand trochanter , externe, 
jufques près du condyie externe. Fig. i. G. La grof- 
feur de ces deux Mufcles leur a fait donner le nom 
de rafles. 

Le crural eft attaché tout le long de la face antérieure Le crural, 
de l’os de la cuifte , & étant parvenu à la partie infé¬ 
rieure de cet os, il fe perd par plufieurs fibres aponé- 
vrôtiques, dans la partie poftérieure du tendon du droit 
antérieur, lequel va fe terminer à toute la partie fupé- 
rieure de la rotule. Quelques fibres de ce tendon , le 
détachent des autres pour couvrir la face externe de la 
rotule , à laquelle elles s’attachent fi étroitement ^ 
qu’elles femblent lui tenir lieu de périofte ; & elles fe 
perdent enfin dans le ligament qui la joint au tibia. 
Quant aux deux Mufcles nommés vajles^ que nous 
venons de décrire, ils fournilfent dans leur partie infé¬ 
rieure un grand nombre de fibres aponévrotiques, qui 
s’unifient latéralement au tendon du droit anterieur y 
êc continuant leur chemin, s’attachent au fti aux parties 
latérales de la rotule, s’avancent même'jufqu’à fon 
ligament, & fe perdent enfin ^ux parties du tibia qui 
leur répondent. 

Il eft à remarquer que quelques fibres du crural fe 
terminent au ligament capfulaire de l’articulation com¬ 
mune à la rotule , au fémur , & au tibia. Le principal 
ufage de ces fibres , eft d’empêcher que ce ligament 
ne foit pincé dans les mouvemens de cette articula¬ 
tion. La même chofe a lieu au fujet des fibres du fur- 
épineux, du fous-épineux , du petit rond, & du fous- 
fcapulaire, Mufcles du bras, qui s’attachent à la mem¬ 
brane capfulaire de l’articulation; aufifi-bien qu’à l’é¬ 
gard des fibres des Mufcles extenfeurs de l’avant-bras, 
&c. Voyez le crural. Fig. i. H. 

Le bicepsePi ainfi nommé, parce qu’il eft compofé pç biceps. 
4e deux têtes ou portions. Ces deux têtes font d’ine- 
gaU longueur î la plus longue a fon attache poftérieu- 
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rement à la lubérofité de rifçhion ; & la plus courte eft' 
attachée au côté extérieur de la ligne offeufe du fémur, 
à quatre travers de doigts ou environ, au- deirus de fes 
condyies ; elle s’attache auffi à l’aponévrofe du fafcia 
lata, qui dans cet endroit forme comme une cioifon 
entre le biceps & le vafîe externe. Ces deux portions fe 
réiiniffent enfuite pour ne former enfemble qu’un feul 
corps de Miifcle, dont il part un tendon qui va fe ter-^ 
miner à la partie fupérieure & externe du péroné® 
Voyez le biceps. Fig* 2. F. F, 

te tominier. Le couturier a fon attache fupérieure par un tendon 
fort court au bas de l’épine antérieure & fupérieure de 
Pos des îles ; il fe porte enfuite obliquement fur le de¬ 
vant de la cuilTe, pour venir gagnerle côté inférieur du 
genou ; de-là il defcend vers la face interne du tibia, où 
tl fe termine , en s’avançant jufqu’à la crête de cet os, 
immédiatement au-delTous de fa tiibérofitéXe corps de 
ce Mufcle efl renfermé dans une efpéce de gaine , for¬ 
mée par l’expanfîon du fafcia lata ; & fon tendon infé¬ 
rieur paroît aiiffi être bridé par une gaine aponévroti- 

. ^tie, qui le tient alîiiré dans fon contour oblique. Ce 
Mufcle elfle plus long de tous ceux du Corps humain. 
On l’a nommé en hTiûn Sartorius ^ & en François le 

’ Couturier, parce qu’il peut faire croifer la jambe , à- 
^ peu-près comme font les Tailleurs d’habits lorfqu’ils 

travaillent étant affis.F^g. ï.C. 
C’eft loiîs le»Mufcie couturier que fbntfîtués la veine 

& Fartere crurale, & un gros nerf appeilé aufïi crural , 
qui vont fe diftribuer à la jambe & au pied. C’eft une 
chofe à laquelle les Chirurgiens doivent prendre garde, 
quand ils ont des ineifîons à faire au-dedans de la 
cuilîe ; car alors ils pourroîent donner atteinte à ces 
vailîèaux, s’ils poulloient jufques-là leurs inftrumens ; 
ce qui feroit très-dangereux. Fabrice de Hildeii, dans 
la Obferv. de fa troiliéme Centurie, rapporte ce 
qui arriva en pareil cas à un Charlatan , lequel voulant 
emporter une tumeur qu’un homme de qualité .avoir 
au-dedans de la ciiilfe, & ignorant la lituation de ces 
vaiiTeaux, ne manqua pas de les ouvrir, & le malade 
mourut avant que l’on pût arrêter l’hémorragie qui s’en- 
fuivit de cette ouverture. 

Il faut encore remarquer qu’il fe trouve un petit efpace 
entre le Mufcle couturier 8c le vafte interne , où l’on 
peut appliquer iç çautère, .. 

1 
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Le grêle interne, ou le droit interne, a Ton attache Le grêü 

en haut, au bord de la branche inférieure de l’os pubis, interne* 
proche de fa fymphyfe, & il defcend le long de la 
partie interne de la cuilTe. Son tendon^ qui commence 
près du genou , fe porte obliquement &en s’élargif-^ 
fânt, vers la face interne du tibia, où il fe termine en 
s’avançant jufqu’à la crête de cet os, immédiatement 
au-delibus du tendon du couturier. Voyez le grêle in¬ 
terne. Fig. 2, K. 

Le demi-nerveux a fon attache à la tubérolité de le demi- 
Fifchion, & confond fes fibres avec la longue tête du nerveux, 
biceps , environ l’efpace de trois travers de doigt ; il fe 
porte enfuite le long de la partie poftérieure de la cuifiè , 
& vers le côté interne du genou , au-defllis duquel il 
forme un tendon rond & grêle, qui s’avance, en s’é- 
iargilfant, vers le haut de la face interne du tibia , où 
il le termine, en fe continuant jufqu’à la crête de cet 
os, environ un pouce aii-defibus de fa tubérolité, & im¬ 
médiatement fous le tendon du grêle interne. Les ten-^ 
dons des Mufcies couturier, grêle interne, & demi- 
nerveux , s’unifient les uns aux autres, à l’endroit de 
leur attache au tibia, où il fe forme une aponévrofe 
commune, laquelle fe prolonge obliquement fur la 
face interne du tibia. Au relie, le nom demi-nerveux 
vient de ce que ce Mufcle eft moitié charnu, & moitié 
tendineux , ou femblable à un nerf. Voyez Figure 
2» ff* demi 

Le demi-membraneux a fon attache fupérieure à la membraneux^ 
tubérolité ds l’ifchion, par un tendon aponévrotique ; 
il defcend enfuite pollérieurement le long de la cuifië, 
& va fe terminer au haut du tibia , à la partie pollé- 
rieure & interne de cet os. Ce Mufcle a recû le nom de 
demi-membraneux, parce qu’il ell en partie aponévro¬ 
tique. Fig. 2. G. 

Le poplité .y ou le jarretier ^ ( ainlî nommé parce Le poplitli 
qu’il eft m\xè fous le jarret ) a fon attache par un tendon 
fort court, au bord extérieur du condyle externe du 
fémur, & reportant enfuite obliquement de haut en 
bas, & de de-hors en-dedans, il va fe terminer à la 
partie poftérieure & fupérieure du tibia. Ce Mufcle dans 
ce trajet, s’attache à la membrane capfulaire de l’arti¬ 
culation. Voyez Fig. 2. B. 

Fabrice d’Àquapendente rapporte avoir trouvé une ^ 
lois le poplité double dans chaque jarret, yen ayant ur^ 

t 
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delfus, & Tautre deflbus, qui Te touchoient l’un l’autre* 

Quant au Mufcle nommé/iiycr/a la(a , ou membra¬ 
neux , que l’on met aufïi au nombre des Mufcles de Ig 
jambe , nous l’avons déjà décrit en parlant de ceux de 

Ufages des cuiilê. 
Mufcles de A l’égard des ufages des Mufcles de la jambe, l’on 
ia jambe. attribue Ton cxtenfon à l’aélion du droit ou grêle anté-* 

rieur, des deux vaftes, & du crural ; & l’on regarde le 
biceps, le demi-nerveux, le demi-membraneux, le 
grêle interne, le couturier & le poplité , comme fes 
fléchiffeurs. Quant aux mouvemens de demi-rotation , 
que la jambe fait, étant à demi-fléchie, on les croit 
dépendre de l’adion alternative du biceps & du poplité; 
le biceps tournant la jambe de devant en-debors, & le 
poplité la tournant de devant en-dedans. Mais R l’on 
fait bien attention aux différentes attaches de la plupart 
de ces Mufcles, & à leur diredion, l’on fera obligé de 
convenir ( comme l’a obfervé M. Winflow ) que leur 
adion n’ell: point bornée aux fîmples fondions, qu’on 
a accoutumé de leur donner, de fléchir, ou d’étendre 
ia jambe. En effet, il paroît que le grêle antérieur , par 
exemple , à raifon de fon attache à l’os des îles, peut 
fléchir la cuifîè, indépendamment de fon ufage pour 
l’extenfion de la jambe ; & le couturier, outre la flexion 
de la jambe , à laquelle il a part, fert aufli à faire la rota¬ 
tion de la cuifle de devant en^-dehors, foit qu’elle foit 
étendue , ou fléchie : quand il opéré cette rotation, la 
jambe étant fléchie, il faite croifer cette jambe avec 
l’autre, de la maniéré que nous avons dit ci-defllis en 
parlant du nom de ce Mufcle. 

Quant au fafcia lata, que l’on dit être l’abdudeur de 
la jambe, il fert aufli à l’ahdudion de la cuiffe, à laquelle 
fon aponévrofe efl: fortement attachée, comme nous 
avons dit au Chapitre précédent, en décrivant ceMuf* 
cle. Il aide encore à élever la jambe & la cuiffe ; ainfî 
ce Mufcle , & quelques autres de ceux que nous avons 
décrits, font communs à la jambe & à la cuifle. Il efl: 
même à remarquer que prefque tous les Mufcles de la 
jambe, font les auxiliaires, les uns des autres, & qu’ils 
aident encore les Mufcles de la cuifle ; & à peine y en 
a- t-il un parmi eux, qui outre fon ufage principal, ne 
concoure auflfi à d’autres fonéfions. 

Quand il arrive des playes profondes à la partie pofté- 
rieure de la cuifle, faites tranfverfalement, ou oblique¬ 
ment , par des iriftriimens tranclians ; alors apres avq|x 
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fait fléchir la jambe au bleffé, il faut faire à la plaie 
une future enchevillée ; enfuite il faut tenir la cuiile 
dans la même lituation, jufqu’à la guérifon parfaite 
de la plaie. On doit oblerver la même chofe , lorf-? 
que des plaies de cette nature arrivent à la partie aii- 
rieure de la cuifle , c’eft-à-dire , aux Mufcies exten^ 
feurs de la jambe; avec cette différence que la jambe 
doit refter étendue. 

Lorfqu’on eft obligé de faire l’amputation de la jam¬ 
be, il y a des Praticiens qui difent qu’il faut faire cette 
fedion quatre travers de doigt au-deffous de l’articu¬ 
lation ; mais alors on couperoit les tendons qui ont plus 
loin leur attache inférieure ; & après l’opération , les 
Mufcies fe retirant vers leurs attaches fupérieures , une 
grande portion de l’os refteroit découverte , & feroit 
très-longtems à fe féparer, comme on ne l’a vu arriver 
que trop fouvent. 

On peut prévenir cet inconvénient, en faifant l’am¬ 
putation plus bas, c’eft-à-dire, à fix travers de doigt 
pour le moins au-deffous de l’articulation, parce que 
l’on efl alors au-deffous des tendons, & que les chairs 
que l’on a repouffées vers le haut, peuvent en s’abaif- 
fant, recouvrir les os : fans compter que cette longueur 
du moignon, lui donne après la guérifon un plus terme 
appui fur la jambe artificielle qu’on y ajiüle. 

CHAPITRE XIV, 

Des Mufcies du Pied , ou du Tarfe, 

1“ E Pied peut fe mouvoir de quatre.maniérés dif- 
férentes ; il peut fe fléchir, s’étendre, & fe porter 

fur les côtés, foit en-dedans, foit en de-hors. Ces qua¬ 
tre différens mouvemens, qui font la flexion/, l’exten- 
fion, l’adduétion, & l’abduétion, s’exécutent par l’ac¬ 
tion de plufîeurs Mufcies, dont on fixe pour l’ordinaire 
le nombre à celui de neuf, qui font le jambier anté- 
rieur, le péronier antérieur, le petit péronier, les 
deux jumeaux, le foiéaire, le plantaire, le jambier 
poftcrieur , & le péronier poftérieur. 

Le jambier antérieur a fes attaches fupérieures aux î.e jambkî 
parties fupécieure & moyenne de la face externe du anterieur. 

i 
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tibia, en s’avançant jufqu’à fa crete, au ligament întef- 
olTeux, & à la face interne de l’aponévrofe qui couvre 
ce Mufcle : fon tendon va paffer fous un ligament an¬ 
nulaire particulier, & fe termine à la face interne du 
premier os cunéiforme ^ & à la partie poftérieure du 
premier os duMétatarfe. Voyez Flanche XXV, Fig* 
ï. K. 

Xe péronier Le péronier antérieur, ou le moyen péronier, a fes 
anterieur, attaches antérieurement aux parties moyenne & infé¬ 

rieure du péroné, & encore à la furface interne de 
l’aponévrofe qui couvre ce Mufcle : fon tendon paiTe 

I derrière la malléole externe par un ligament annulaire 
qui lui eft commun avec le péronier poftérieur, & il va 
fe terminer à la tubérolité du cinquième os du méta~ 
tarfe. Voyez Fig, i. Q. 

le petit Le petit péronier eft un Mufcle que l’on prend ordi- 
péronier. nairement pour une portion du long extenfeur commun 

des orteils. Il eft attaché à la face interne du péroné , 
un peu au-delTous de fa partie moyenne. Son tendon 
pafTe fous le ligament annulaire commun, & va fe ter-’ 
miner poftérieurement à la partie fupérieure du dernier 
os du métatarfe. 

les deux Les deux jumeaux, ou les gaftrocnémiens, ont cha¬ 
lumeaux. eun leur attache fupérieure , par un tendon plat, à la 

partie poftérieure de l’extrémité inférieure du fémur , 
immédiatement au-defliis de fes condyles, & ils for¬ 
ment vers le milieu de la jambe, un tendon commun 
& aponévrotique , qui va s’unir au tendon du Mufcle 
foiéaire, dont nous allons parler. Aurefte, ces Muf- 
cles font appelles Jumeaux, parce qu’ils font fembla- 
blés en tout, & placés à côté l’un de l’autre; & on 
leur a donné le nom Grec de gaftrocnémiens , parce 
qu’ils font le ventre de la jambe. Voyez Fig. 2. N. N. 

Xç foiéaire. Le foléaire eft lîtué fous les jumeaux. Il a fes atta¬ 
ches poftérieurement aux parties fupérieure & prefqua 
moyenne du tibia & du péroné, & fe termine par imî 
tendon très-fort & alfèz large, qui s’unit très-étroite- 
ment avec le tendon commun des jumeaux , pour for¬ 
mer enfemble celui qu’on nomme le tendon dé Achille , 
ou la corde déHippocrate, qui va s’attacher à la partie 
poftérieure du calcanéum. 

Ce Mufcle achève aufti de faire avec les deux ju¬ 
meaux ce qu’on appelle le gras de la jambe. Il a été 
appelié foléaire , parce qu’il a paru reiferabler à 
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t!îî poîffon nommé Sole. Voyez Figure 2. O* 

D’anciens Praticiens ont prétendu que les plaies du 
tendon d’Achille étoient fans remède ; mais Texpé-* 
rience a fait voir le contraire , puifqu’on a vu réüfTir la 
réunion de ce tendon, par le moyen d’une future en~ 
chevillée, artiftement faite, en faifant après cela tenir 
ie pied étendu, & la jambe pliée pendant tout le tems 
nécelTaire à la réunion. La feule lîtuation du membre 
fuffit pour l’ordinaire, pour procurer la réunion du 
tendon, fans qu’il foit befoin de future. 

Il arrive quelquefois que par un effort, le tendon 
d’Achille fe rompt : on a afïedé de douter de la pof- 
/îbiiité de ce fait ; mais elle eft aujourd’hui démon¬ 
trée par plufîeurs Obfervations bien conftatées ; & ce 
qu’il y a de plus /ingulier à cet égard , c’eft que pour 
rompre ce tendon, il n’eft pas nécelfaire que l’effort 
foit bien violent. Quand cette rupture arrive 5 on traite 
comme nous venons de le dire. 

Les plaies tranfverfales faites à ces Mufcles exten- 
feursdupied, par des inftrumens tranchans , doivent • 
aufïi être réunies par la future encheviliée, & par la 
fituation convenable. 

Quand on applique un cautère à la jambe, on le place 
entre les Mufcles qui forment le gras de la jambe, & la 
partie latérale interne du tibia, quatre travers de doigt 
au-defïbus du genou. 

Le Mufcle vulgairement nommé le plantaire, & Le plantaire* 
plus proprement le jambier grêle , a un corps charnu 
qui n’a guère que deux pouces de longueur fur un de 
largeur. Il a fon attache au çondyle externe du fémur ; 
& ion tendon, qui eft plat & très-délié, fe glifle entre 
les deux jumeaux & le foléaire, & vient fe joindre au 
bord inté^rieur du tendon d’Achille jufqu’à fa partie 
inférieure, où il fe confond avec ce tendon , & fe ter¬ 
mine poftérieurement au calcanéum. Le Mufcle plan¬ 
taire n’a aucune communication diftinéfe avec l’aponé- 
vrofe qui couvre la plante du pied : c’eft de-là néan¬ 
moins qu’on lui a donné improprement le nom qu’il 
porte. Quelquefois ce Mufcle manque, & d’autres fois 
il eft plus bas. Voy. Fig, 3, A, 

Le jambier poftérieur a fes attaches poftérieurement l'ambier 
aux parties fupérieure & moyenne du tibia & du péro-poftérieur,' 
üé : fon tendon paffe derrière la malléole interne par 
jun ligament açinuiaire paniçulier ^ & fe termine i la 
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partie inférieure de i’os Scaphoïde. Ce tendon fe 
tage quelquefois en deux , dont l’un fe croife un peu 
avec le tendon du péronier poftèrieur, & s’attache à l’os 
ciiboïde. Voyez Fig» 2. S. 

le péronier Le péronier poftèrieur, ouïe long péronier^ a fés 
poftèrieur. attaches fixes poftérieurement aux parties fupérieure & 

moyenne du péroné : fon tendon pafie derrière la mal¬ 
léole externe, par un ligament annulaire qui lui eft 
commun avec le péronier antérieur, & il va gagner la. 
lînuofité de Fos cuboïde, pour fe terminer enfin pofté¬ 
rieurement à la partie inférieure & externe du premief 

\ os du métatarfe, & du grand os cunéiforme. Voyet 
Fig. 2. U. U. 

La plûpart des Mufcles du tàrfe^ (comme on a dit 
dans leur defcription ) aufli-bien qiie quelques-uns dé 
ceux des doigts du pied, font affermis, principalement 
autour des malléoles, par de forts ligaments annulai¬ 
res y qui les empêchent de fortir de leurs places, quand 
ils font en aélion, & rendent ainfi leurs mouvemens 
plus juftes, 

Ufages des Quant aux ufages des Mufcles du pied, fa flexion eft 
Mufcles du attribuée au jambier antérieur, & au petit péronier ; & 
pied. fon extenfîon dépend des deux jumeaux, du foléaire ^ 

du jambier poftèrieur, 8c du péronier poftèrieur, auf- 
quels la plûpart des Anatomiftes ajoutent auffi le plan¬ 
taire ; mais M. Winflow révoque en doute cet ufagé 
attribué à ce dernier Mufcle : voyez les raifons qif il 
en allègue dans fon Expojïtion Anaiomiquey & la fonélion 
qu’il lui donne. A l’égard des mouvemens d’adduéliort 
& d’abdudion du pied, on croit qu’ils dépendent prin¬ 
cipalement de l’adion alternative du jambier pofté- 
rieur, du péronier poftèrieur, & du péronier moyen s 
au refte ces derniers Mufcles fervent auftïà rextenfion* 
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CHAPITRE XV. 

Des Mufdes des Doigts du Pied 
ou des Orteils* 

Le s doigts du pied , ou les orteils, ont comme 
ceux de la main, quatre fortes de mouvemens , 

qui font ceux de flexion, d’extention , d’addudion , 
& d’abdudion. Les Mufcles qui exécutent ces difrérens 
mouvemens, font diftingués de même en communs 
& en propres ; & les uns & les autres reçoivent encore 
les noms de fléchiffeurs, d’extenfeurs, d’addudeurs, & 
d’abdudeurs, par rapport à leurs différentes fondions. 

On compte ordinairement deux fléchiffeurs com- les Muf- 
muns, un court, un long, & deux extenfeurs, diftin- des com- 

gués aufïi en long & en court. On regarde les Mufcles des or- 
lumbricaux & les inter-offeux inférieurs , comme les 
addudeurs des orteils , & les inter-offeux fupérieurs , 
€omme leurs abdudeurs. 

Avant que de découvrir le premier des Mufcles flé- 
chifîèurscommuns , nommé le Cowr/, il faut enlever 
une aponévrofe très-forte, fous laquelle il eft caché ; 
on la nomme Vaponévrofeplamaire^Nous en avons déjà L^aponé* 
parlé en paffant, au fujet du Mufcle improprement ap- plaa* 
f»ei\éplamaire : il nous refte à décrire les attaches de 
cette aponévrofe. Elle fe trouve étroitement attachée 
a la partie inférieure de la tubérofîté du calcanéum ; 
enfuite elle fe continue le long du milieu de la plante 
idu pied en répandant des fibres fur fes parties latéra¬ 
les ; elle en fournit aufïi â la peau, & au Mufcle court 
fléchifîeur, avec lequel elle paroit fe confondre dans 
fon commencement : enfin elle fe termine par qua¬ 
tre portions, aux parties antérieure & inférieure des 
quatre derniers os du métatarfe. Ces portions font 
fendues pour le paffage des tendons fléchiffeurs des 
orteils. 

Le Mufcle court fléchiffeur a fon attache fixe à la x.e court 
partie antérieure & inférieure de la tubérofîté du cal- fléchifî'euu 
caneum ; la plus grande partie de fes fibres vient aufli 
4e j.a furfâce interne de Laponevrofe plantaire j deffail 



Le long 
fléchifleur. 

Le long 
«xtenfeur. 

Le court 
extenfeur. 

^20 Anatomie CHiROP^e-. P. îL Ch. XVi 
fe porte en devant, en fe partageant en quatre portion^ 
charnues, qui fournilîènt chacüne un tendon, lequel 
va fe terminer à la partie inférieure & moyenne de la 
fécondé phalange des quàtres derniers orteils. Ces 
fendons font fendus, de même que ceux du fublime 
dans la main : & comme pour cette raifon ^ ce der¬ 
nier Mufcle fe nomme le perforé de la main , de même 
aulTi le court fléchiffeur elf appelle le perforé du pied», 
Au relie, le nom de fublime ne convient nullement à 
celui-ci, vû fa lituation, étant le plus inférieur dè tous 
les Mufcles communs desorteiis*VoyezP/. XXV. Fig* 
2. V. &Fig. 4. c. 

Le long fléchilTeur a les attaches fixes pollérieure-^ 
ment prefque tout le long du tibia : fon tendon palTe 
derrière la malléole interné, parxin ligament annulaire 
particulier, & va gagner la plante du pied, où il fe 
joint à une mafiê charnue qui vient de la partie moyens 
ne & inférieure du calcanéum ^ & que l’on regarde 
comme une fécondé portion de ce Mufcle. Il fe ter-^ 
mine enfuite par quatre tendons à la troifiéme phalan¬ 
ge des quatre derniers orteils. Ges tendons palTent par 
les fentes de ceux du Mufcle court fléchilTeur, & font 
renfermés dans une gaine qui leur efl: commune, la^ 
quelle efl difpofée à-peu-près de même que celle qui 
renferme les tendons du fublime & du profond dans là 
main. On appelle aufli ce Muicie le perforant du pied ^ 
à caufe que fés tendons paflènt par les fentes de ceux 
du Mufcle précédent, comme nous venons de le dire* 
Voyez Ffg. 2. T, 

Le lông extenfeiir a fes attaches fupérieuçes anté¬ 
rieurement au ligament inter-olTeux, & tout le long 
de la face interne du péroné ; il s’attache aufli par fa 
partie fupérieure au tibia. Ce Mufcle fe rétrécit à fa 
partie inférieure , & pafie fous le ligament annulaire 
commun, où il produit quatre tendons, qui vont fe 
perdre le long de la partie fupérieure des quatre der¬ 
niers orteils, en s’avançant jufqu’à la racine des ongles. 
Ce Mufcle le’ trouve collé étroitement au petit péro¬ 
nier ; ce qui a donné occafion à plufieurs, de le regar¬ 
der comme en étant une portion. Voyez le long exten- 

^ feur. Fig. t. M, 
Le court extenfeur , que Ton nomme aufli le p/- 

dieux^ a fon attache fixe à la partie antérieure & fu¬ 
périeure. du çalcaneum, 8i fe partage en quatre por¬ 

tions 
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lions charnues qui forment autant de tendons , lef-’ 
quels vont fe rendre obliquement & de dehors en de™ 
dans aux phalanges ; fçavoir , le premier à la pre-* 
miere du gros orteil , & les trois autres vont s’unir 
avec ceux du long extenfeur , pour fe terminer le 
long des phalanges des trois orteils fui vans. Les ten¬ 
dons du court paiient fur le pied lous les tendons du 
long extenfeur, avec lefquels ils fe croifent un peuo 
(Voyez le pédieux ^ Fig i. N. 

Les Mufcles lumbricaux , ou vermiculaires , font Les 
au nombre de quatre. Ils fe détachent des tendons du des lurnbri- 

long fléchifi'eur , & fe terminent par autant de petits eaux-, 
tendons aux premières phalanges des quatre derniers 
orteils, à peu-près comme dans la main. Voyez un 
de ces M-ulcIes. Fig. 4{. H, 

Les inter-offeux ne lont pour rordinaire qu’au nom- Les inter*- 
bre de fept ; fçavoir , quatre fupérieurs, & trois infé- ofie-ix, 
rieurs. La divi/ion de ces Mufcles en internes & en 
externes , n’a pas lieu ici comme â la main. 
- 'Le premier des inter-ôfTeux fupérieurs a les attaches Les fupé«> 
Êxes^fupérieurement le long de la face interne de l’os rieurs, 

du métatarfe qui foutient le fécond orteil, & il fe ter¬ 
mine par un tendon greie au côté intérieur dé la pre¬ 
mière phalange de cet orteil, pour dans fon action 
l’approcher du pouce* 
^ Les trois autres font attachés par plu/îeufs fibres 
charnués fupérieuremeiit aux faces internes des trois 
derniers os du métatarfe ^ & par quelques-unes aux fa¬ 
ces externes du fécond ^ du troifiéme & du quatrième > 
êc ils le terminent aulTi par des tendons grêles au côté 
extérieur de la première phalange du fécond , du troi- 
iiéme & du quatrième orteil , pour les éloigner du 
pouce. 

Le premier des inter-oiïèux inférieurs a fes attaches les irÉî- 
■fixes le long de la partie interne & inférieure du troi- 
fiéme os du métatarfe , & il fe termine au côté inté7 
■rieur de la première phalange du troifiéme orteil 5 
pour le porter du côte du pouce. 

Le lecond répond au quatrième os du métatarfe. Il 
■a fes attaches fixes le long de la partie interne & in¬ 
férieure de cet os , & aux iigamens voifins, (k. il fe 
termine au côté intérieur de la première phalange du 
quatrième orteil , pour le porter de meme du côté 
du pouce. 

Tom L X 
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Le troilîéme a Tes attaches fixes le long de la paftîd* 

interne & inférieure du cinquième os du métatarfe ÿ 
Sc il fe termine au côté intérieur de la première pha¬ 
lange du dernier orteil, pour le porter auffi du côté 
du pouce. Ce dernier inter-ofieux a la plûpart de feS 
fibres confondues avec celle du Mufcle du petit doigt, 
nommé hypothénar. Voyez quelque choie des inter- 
ofieux. Fîg. 4. E. F, 

Il s’enfuit de ce que nous venons de dire, que des 
quatre inter-offeux fiipérieurs , le premier eft addu¬ 
cteur du fécond orteil , & que le fécond , le troilîéme 
& le quatrième font les abduéteurs du fécond , du 
troilîéme & du quatrième orteil ) & que des trois in- 
ter-olTetix inférieurs, le premier elt adduéteur du troi- 
fiéme orteil, le fécond Tefi; du quatrième, & le troi¬ 
lîéme i’efl: du petit doigt. 

Palfons maintenant aux Mufcles propres' des orteils. 
Ces Mufcles appartiennent à deux doigts, qui font le 
gros orteil & le petit. 

Le gros orteil a cinq Mufcles ; fçavoir , un flechîf* 
feur , un extenfeur, un adduéteur, & deux abduc¬ 
teurs. 

Le fléchilTeur du pouce a fes attaches fixes pofté- 
rieurement aux parties moyenne & inférieure du pé¬ 
roné : fon tendon fe porte obliquement derrière l’af- 
tragal dans une lînuolîté que nous y avons oblèrvé ^ 
& de-là va gagner une gouttière qui efi au haut de la 
face interne du calcanéum , où ce tendon pafie par uii 
ligament annulaire particulier ^ & continuant fort 
chemin fous la plante du pied , il fe joint au tendon 
du long fléchilTeur des orteils ; après avoir communi¬ 
qué avec ce Mufcle , il va fe terminer à la partie in¬ 
férieure de la derniere phalange du pouce. Le tendon 
du fléchilTeur du doigt fe trouve renfermé dans une 
gaine membraneufe , de meme que les fléchilîèurs 
des autres orteils. Voyez ce Mufcle. Fig. 2. R. 

L’extenfeur a fes attaches fixes aux parties moyenne 
& inférieure de la face interne du péroné, & au li¬ 
gament inter-offeux : fon tendon palTe fous le liga¬ 
ment annulaire commun , & fe glilfe dans Une game 
membraneulè qui l’accompagne jiifqu’à la bafe de la 
première phalange du gros orteil, où il s’attache & 
le continue jufqu’ù la racine de l’ongle. Voyez Fi¬ 
gure 1, I. i. 



ur* 

, . D’e.s Müs lce'§. - 31,^, 
L’addpâ-eur, apgellé auflfi le, thénar , a Tes attaches i/addufle 

fixes à la partie ipterne du calcanéum , à celle du^ 
fcaphoide & du grand os cunéiforme , aulîi-bien qu à. 
la partie interne & inférieure du premier os du mé- 
tatarfe , Sc fe'termine à la partie poftérieure & in.-v 

terne- de la première phalange du gros oïteii. Fig, 4.^ 
D. Ce Mufcle pourroit être diftingué en trois por¬ 
tions, ", ' ' ‘ ^ 

L’abdudeur ., ou l’antithenar, a Tes attaches fixes à. F'abdnâeut 
la ^partie poftérieure <S^ inférieure du deuxième , troi- 
fiéme &:. quatrième os'du métatarfe , & des ligamens 
voifins , & il fe termine à la partie poftérieure Si ex¬ 
terne de la première phalange du gros orteil, & à Tos 
féfamoide le plus voifin. 

Il fe trouve encore un cinquième Mufcle quia quel- lé tragii, 
que part à l’abdiidion du pouce , quelques-uns le nom- verfai, ou le 
ment le tranfverfal, & d autres le carré, 11 eft couché cairé. 
tranfverfaiement le long de la partie antérieure & in- ' 
férieure des quatre derniers os du métatarfe , dans 
l’endroit où ils s’àrticulent aux orteils , .& ü a fes at- 

i 
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taches fixes, comme par digitations., aux ligamens 
qui joignent ces os enfernble. Ce Mufcle fe, termine 
à la partie poftérieure & externe de la première pha¬ 
lange du pouce, en fe confondant avec fantithenari 

On rencontre le long, de la plante du pied extérieu-, 
rement une mafte charnue , dont on ne fait-commu- 
nément qu’un feul Zvïufcle ,'auquel opr^Mqnrje le nom 
d'hyfathénar , & que l’on regardé comme i’abdudsuC; 
du petit orteil. ’Voy. Fig, 4» B. Cependant fi on l’è-, 
xamine avec attention, on trouvera qu’elle forme trois 
Mufcles, auxquels, M» Winftow a donné les .noms dé 
métatarfiçn , de grand ÿarathénar& de pem para^^ 
thénar. 

Le métatarfien a fes attaches fixes le long de la Le métatar** 
partie inférieure du calcanéum, en fe portant un peu 
vers la partie externe de la< plante du pied , où il va 
fe terminer par un fort tendon à l’avance poftérieure' 
& externe du dernier os du mélatarfe. L’attache de ce . 
Mufcle au calcanéum , fe trouve au-defîùs de celle dü 
court fiéchifteur commun des orteils, & elle eft cou- 
verte prefque entièrement par une aponévrofe , dont 
les fibres fe réunifient pour former le tendon de cCr 
Mufcle. 

Le grand parathénar a fes attaches fixes le long de l e grand 
^ ... X ij ^ parathénar. 
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la partie inférieure & externe du calcanéum , deptiîs 
fa lubérofité jufqu’à fa partie antérieure, fe trouvant 
confondu avec le métatarfien , & il fe gliiïê enfuite 
fous l’avance du dernier os du métatarfe, pour aller' 
fe terminer par un tendon aiïèz fort, à la partie po- 
fiérieure de externe de la première phalange du petit 
oneü. ^ ^ G 

Le petit pa- parathénar a fes attaches fixes le long de* 
rathénar. la partie inférieure & un peu externe du dernier os du 

métatarfe j & il va fe terminer, par un tendon afiez 
fort, à la partie inférieure & un peu externe de la bafe 
de la première phalange du petit orteil, 

Ufage de ces Quant aux ufages de ces trois Mufcles, on peut dire 
trois Muf- que le métatarfien en entraînant le cinquième os du 
pies. métatarfe vers la plante du pied ^ entraîne aufli le qua¬ 

trième , qui lui eft joint étroitement, & faifant ainfî 
rétrécir la plante du pied , en rend la largeur plus voû¬ 
tée. Le Mufcle tranfverfal paroît devoir féconder le 
métatarfien dans cefétrécilfement delà plante du pied, 
de même que l’antithénar. A l’égard du grand para¬ 
thénar , il fert particuliérement à écarter le petit or¬ 
teil des quatres autres ; & le petit parathénar fert à 
fléchir la première phalange de cet orteil : ces deux 
Mufcles aident aufli à voûter la plante du pied ; ce- 
qui eft néceflàire lorfqu’on a befoin de grimper en fe 
cramponnant avec lès pieds* 

Il faut obferver en général dans toute la pratique 
Chirurgicale , que loriqii’oii a des incifions à faire en. 
quelque partie que ce foit, ou il y a des Mufcles, on 
doit les faire félon la direélion & le progrès des fibres 
de ces Mufcles , de crainte qu’en les faifant tranfver^ 
falement, on ne prive le Mufcle defon adion, en tout 
ou en partie. 

On doit faire encore attention en particulier, dans 
les incifions que l’on eft obligé de faire à la plante du 
pied y que les tégumens communs font en cet endroit 
fort durs & très-épais , & qu’au-delfous il y a une apo- 
névrofe très-forte > & moins large que n’eft le pied, 
Ainfi, c’eft aux parties latérales de cette aponévrole 
qu’il faut faire les incifions, afin de ne* pas l’intéreftèr, 
autant qu’il eft poftibie ; & l’on doit les faire princi¬ 
palement du côté du petit orteil p parce que de l’au¬ 
tre côté fe trouve le tendon fiéchilîeur du gros orteil. 
Cette attention cependant, n’a lieu que quand il faut 
faire des incifions profondes# 
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Explication DI la XXII. Planche. 

Explication des Figures de la XXIL' 
PLANCHE 3 ou font repréfentés les Muf- 

' des du Tronc, ceux du Bras ôc ceux de la 
CuilTe, 

La Figure i. repréfente 
les Mufcles qui fe voyant 
â la partie antérieure du 
corps. 

'A Le majîoidien ^ en fa Jî^ 
tuamn naturelle, 

B Le même , hors de fa fi- 
tuation, 

C Le Releveur propre de 
romoplate , ou le Mufcle 
de patience, 

L D Le fcalêne,. 
E Le long fléchtjfewr du 

cou. 
F Le grand peÇloral, 
G Le deltoïde, 
g Le coracotdien ? ou le cq- 

raco-brachial, 
H H Le grand dentelé an-’ 

térieur, 
ï Le petit dentelé amé-^ 

rieur , ou petit peCloraL 
i Le foûclavier, 
K Le fous-fcapulaire^ 
L Le grand rond, 
M M Le pfoas, 
N N Le lombaire externe, 

ou le carré des lombes, 
11 Les Mufcles inter-cof- 

taux externes. 
n n Les inter-cojlaux inter-- 

nés. 
O Viliaque. 
P Q R Le triceps, 
S S U os de la cuife de cha-* 

que coté. 

T Vobturateur externe, 
Y Le vafie interne. 

La Figure 2. repréfente 
les Mufcles de la partie 
poftérieure du corps. 

A Le trapèfe, 
B Le grand dorfal, ou Vz.* 

ni-fcalptor. 
C Le releveur propre de 

Vomoplate, 
D Le rhomboïde, 
E Le fplenius. 
F Une portion du complets 

xus. 
G Le fur-épineux, 
lî Le fous-épineux, 
I Le petit rond. 
K Le grand rond, 
L Une partie du grand àen* 

télé antérieur. 
M Le dentelépojîérieur infé«- 

rieur.^ renverfé ou tourné^ 
N Le facro-lombaire, 
Q Le long dorfal, 
O Le demi-épineux, tiré en 

dehors. 
P Le facré, découvert â fom 

attache fixe. 

q q L’endroit d*oü il e^ 
détaché. 
R Le moyen fejjier, 

S Le petit fejjier, 
t Le pyramidal , ou pyrii 

forme 
^ • • • 

HJ 
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U U Lfs deux jumeaux, b. Une partie du demi 
X Le carré* neux ^ en fa jimation* 
y Vobturateur interne, C le dentelé pojîérieur fu- 
•Dans la Fig. 3. cft re- périeur, 

préfenté le fiernum avec D Le fplenius, tiré à coté, 
le Mufcle triangulaire, E Le conîplëxus. 
comme on le nomme F Le grand droit* 
communément , mais 1 Qitelques Jibres tendineux 
mal-à-propos : cette fi- J'es, par lefquelles le long 
gure fe trouve corrigée dorfal & le facro-lom- 
à la Planche XXllI. Fi- baire font comme liés en^ 
gure Z. femble* 

La Fig. 4. repréfente une La Fig, repréfente la 
partie des Mufcles qui tête vue par derrière , 
fe voyent dans la Fig. z. avec quelques vertebres 

' comme ceux de la tête , du cou , afin que Fori 
du cou , sic, puifie voir les Mufcles 

A La partie fupérkure du fuivans. 
facro-lornbairè , tirée à z Le grand droit ^ en fa Jir 
coté, afin'que Von puiffe tuation, 
voir fes tendons inté- h Le même , hors de fa place, 
rieurs, c Le petit droit* 

B La partie fupérieure du d Le grand oblique , ou Vo- 
long dorfal, tirée à côté ^ blique inférieur, 
pour qu'on puiffe voir fes e Le petit oblique , ou fo-? 
tendons. blique fupérieur. 

K 

f 
1 

♦ 
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Explication de laXXÎÎL Planche, ^zf 

Explication des Figures de la XXIîL 
PLANCHE 5 où la plûpart des Mufcles qui 
fervent à la Refpiration, font repréfentés 3 Sc 
cela plus clairement que dans la Planche pre¬ 
cedente. 

La Fig. t. repréfente par¬ 
ticuliérement les Muf^ 
clés qui fervent à rinf- 
piratjon , /îtués à la par¬ 
tie poftérieure du corps, 
avec quelques autres 
Mufcles. 

A A Les tégumens qui cou¬ 
vrent ces Mufcles, tirés 
a cote, 

B Le dentelé poflérieur-fu- 
pérîeur tourné à coté* 

C Le fplenius. 
D Le dentelé pojlérieur-în- 

férieur , dans fa fimatîon 
naturelle. 

E Le commencement de Vo- 
blîque defcendant, Muf- 
de du bas ventre. 

F Le commencement de l'o¬ 
blique afcendant. 

G Le commencement du 
Mufcle Tranfverfe. 

H Le dentelé pojlérieur-in- 
férieut'y hors de fa Jitua- 
tion. 

II Les Mufcles inter-cof- 
taux internes. 

a a Les côtes. 
b b Le Mufcle facro - lom¬ 

baire. 
c c Long-dorfal. 
d Le demi“épineux^ 

e e Les fur-cojîaux courtsi 
f f Les les fur-coJîaux longs. 

Les deux Fig. fuivantes 
repréfentent quelques 
Mufcles qui fervent à 
Texpiration , fitués à la 
partie antérieure du 
corps. 

La Fig- 2. repréfente les 
Mufcles qui font à cha-» 

• que côté dé la partie in¬ 
térieure du fiernum, ou 
ceux que Verheyen a 
nommés fterno-coftaux* 

V 

A Le fternum. 
B B Les cartilages des coû¬ 

tes. 
a b c d e f Les Mufcles fler-*^ 

no-cojiaux. 

La Fig. 3. repréfente les 
Mufcles fous-coftaux , 
& les inter-coftaux in¬ 
ternes. 

A Les parties extérieures ^ 
ou les tégumens tournés à 

A f 

cote. 
B B Les cotes qu'on a rfiîis-» 

pues. 
C C Les vertebrti. 

/ 
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a Vaorte ouverte. qui ejl voljine, 
b La veme azygos. 
C Un crochet à trois crocs 5 

qui lève la veine <jr Var- 
ten e inter cojiate ^ ^ h 
mrf mter-coflaL 

4 4 iej Mufcles fow-cof- 
taux qui s'tnfertnt â une 
ÇQte flus avant que celle 

ee Les fous-cojîaux qui 
s^inferent à la cote voi-^ 

Jîne, 
FiLé’j: Mufcles imer-coj^ 

taux internes, 
g g La pleure en fon entier ^ 

maisféparée vers la patH 
tie pojtérieure^ 

r 
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Explication de la XXIV. Planche. 5151 

Explication DES Figures de la XXIV. 
PLANCHE, où font repréfentés les MuL 
des de TAvant-Bras, ceux du Poignet, 6c 
ceux des Doigts de la Main. 

La Figure i. repréfente 
la face antérieure du 
bras , Sfc. avec les Muf- 
cles qui y font attachés, 

A Vomoplatey recouverte du 
Mufcle fous-fcapulaire, 

B Une des apophyfes de cet 
os, 

C Vos du bras , eu /’hu- 
merus. 

D Le Mufcle coraco - bra-^ 
chiai. 

E Le biceps. 
F F Le brachial interne. 
G he long extenfeur du 

coude. 
H Le court extenfeur du 

coude. 
î Le brachial externe. 
K Le rond pronateur du 

rayon. 
M Le long fupînateur du 

rayon. 
N Le court fupînateur du 

même os, 
Po Le Mufcle palmaire , 

avec Vaponévrofe pal¬ 
maire 3 hors de leur Jitua- 

P P Le cubital interne , 
Mufcle du carpe. 

Q Le radial interne. 
R Le Mufcle perforé ^ ou le 

fublime. 
r r c SeJ mdqnu 

S Le perforant, ou le 
fond. 

S S S Ses tendons. 
T t Le fléchijfeur du pouces 
V Vextenfeur du pouce , 

avec trois de fes tendons. 
a Le ligament annulaire 

commun du carpe. 
La Fig. 1. repréfente la 

face poftérieure du bras, 
&c. 

A Le dos de Vomoplate, 
BCGHMPSY Les mê^ 

mes chofes quà la Ligu* 
re I. 

D d Q q Le radial externe , 
Mt^cle du carpe , qui efi 
ici double 

K Le cubital externe. 
E Vextenfeur commun des. 

doigts. 
eeee Ses tendons, 
F N Le long (x le court ex^ 

tenfeur du pouce. 
I i L indicateur , ou Vex-^ 

tenfeur propre du doigt 
indice, 

L une partie du cubitus 
avec le ligament, 

O Vextenfeur propre du pe-^ 
tit doigt. 

La Fig. 3. repréfente 
A Une partie de Vos àti 

bras, 
jB Les (leux parties des 01 
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de rdvanhhras. 

C Le Mufcle anconæus. 
La Fig. 4. repréfente 
A Le cubitus, 
B Le radius. 
C Le ligament* 
1} Le Mufcle carré frond'-- 

leur. 
La Fig. 5. repréfente la 

. main , avec quelques- 
uns de Tes Mufcles , & 
des tendons qui vont 
aux doigts, 

A B Le thénar, un^eit hors 
de fa place. 

C L’antithénar. 
a a a a Les tendons du Muf¬ 

cle fublime. 
bbbb Les-tendons du Muf¬ 

cle profond. 
cccc Les endroits ou les 

tendons du profond paf- 
fent par les fentes des 
tendons du fuhlime* 

d la gaine en fin entier 
au petit doigt, dans la- 
quelle les tendons fufdits 

font retenus en leur Jitm^ 
tion. 

e e Les Mufiles lumbricaux^ 
ou vermkuîaîres, 

La Fig. 6. repréfente les 
Mufcles inter - offeux , 
tels qu’on les voit à la 
paume de la main, 

aaa Les Mufcles inter-of- 
jeux internes*- 

b b Les extrémités fupérieu-^ 
res des inter-offeux exter¬ 
nes. 

c Le Mufcle adduCîeur dm 
doigt indice. 

La Fig. 7. repréfeifte les 
Mufcles inter - olTeux , 
tels qu’on les voit au 
dos de la main, 

aaa Les inter - offeux ex¬ 
ternes. 

b b Les extrémités fupé-^ 
rieur es des inter - ofjeux 
internes. 

c le Mufcle abduéîeur du 
petit doigt , ou i’hypo-^,. 
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Exlication de la Planche XXV. 33Ï 

Explication des Figures de la XXV. 
PLANCHE , où font les Mufcles de la 
Jambe , ceux du 
Doigts du Pied. 

La Figure i.repréfen- 
te la partie antérieure 
de la cuifTe & de la jam¬ 
be. 

A La far lie fuférieure de 
l^os des îles, 

B Vendroh fous lequel efl 
caché le petit trochanter. 

C Le mufcle couturier, 
D Le membraneux , ou. le 

fafcia lata , en quelque 
façon roulé, 

E Une partie du vajîe in¬ 
terne, 

F Le droit antérieur, ou le 
grêle antérieur. 

G Le vajîe externe, 
H H Le crural. 
ï i Vextenfeur des gros or¬ 

teil. 
K Le jambier antérieur, 
L Le tibia. 
M Le long extenfeur com¬ 

mun des quatre orteils, 
m m Ses quatre tendons, 
N Le court extenfeur des 

mêmes orteils , ou le pé¬ 
dieux, 

n Ses quatre tendons. 
O P Le péronier pojîérzeury 

qui étoit double dans ce 
Jujet. 

Q Le péronier antérieur, 
L Le jambier pojlérieur, 
La Fig, 2, repréfente la 

Tarfe , & ceux des 

partie poftérieure de la 
cuiflè & de la jambe. 

A Le grand trochanter. 
B Une éminence de l’os If- 

chion. 
C Le Mufcle obturateur in» 

terne, 
D Le vajîe externe, ^ 
E Les Mufcles de la cuijfe ^ 

lefquels font ici repréfen^ 
tês obfcurement, 

F F Le biceps. 
G Le demi-membraneux, 
H Le demi^^nerveux. 
I Une partie du triceps, 

Mufcle de la cuijfe, 
K Le droit interne , ou le 

grêle interne , ou pojîé- 
rieur, 

L Divijïon des nerfs. 
M Le Mufcle couturier. 
N N Les jumeaux. 
O Le fol aire, 
Q Le tendon d’Achille, 
R Le fléchijfeur du gros or¬ 

teil. 
S Le jambier pojîérieur, 
T Le long fléchijfeur des 

quatre orteils. 
V Le court fléchijfeur des 

mêmes orteils. 
U Le péronier pojîérieur, 
La Fig. 3. repréfente une 

partie du fémur , & la 
partie poftérieure de la 
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jambe, où l’on a ôté les quelques Mufclés del 
Mufcies jumeaux & le orteils , fuivant la def- 
foiéaire. cription de Spigeiius, 

A a Le plantaire , avec fon A l'aponévrofe plantaire , 
tendon, la(iuelle efi ici tirée à côté, 

B Le poplité 5 oM le jarre-- B Üadduéieur du petit or- 
lier, teiL 

C Vextenfeur commun des C Le court jléckijjeur des 
quatre orteils. quatre orteils. 

D Le jambier pojîérieur. D Vabduéîeur du pouce, 
E Le fiéchijfèur du gros or- E F Quelque chofe des in- 

teil, ter-ojjeux. 
F G Le péronier pojîérieur ^ G Le fiéchijfèur du pouce» 

qui était double dans ce H Un des Mufcies lumbri- 
fujet eaux, ou vermiculakth 

IjA F ï g, 4. repréfente 
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ANATOMIE 
CHIRURGICALE. 
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TROISIEME PARTIE, 

Qui contient la diftribution 
des Vaiffeaux. 

.. ..'■' ^—i—...1 

CHAPITRE premier. 

Des Veines^ & des Ancres en gênéraU 

ON diftingue dans îe Corps humain plufieurs 
fortes de Vaiffeaux, à raifon des liquides qu’ils 
contiennent ; & Ton peut les divifer en Vaiff- 

(eaux fanguins , & non fanguins. 
Les VaiÜeaux fanguins font artériels ou veineux. 
Ceux qui ne fervent point à conduire le fang, & à 

le faire circuler, tranfmettent les efprits aux parties , 
ce font les Nerfs, ou bien renferment & charrient une 
humeur claire, lim.pide, qu’on appelle la lymphe^ 8c Cq 
nomment eux - mêmes vaijfeaux lymphatiques. 

Commençons par examiner la ffrudure commune 
des Vaiffeaux fanguins ; nous en viendrons après à la 
diftribution particulière de chacun d’eux : enfuite nous 
expoferons la ftrudure des Nerfs, & leurs diyiftons, & 
nous traiterons en dernier lieu des Vaiffeaux lympha¬ 
tiques. 
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La partie de l’Anatomie qui traite des Vailïèau^ 
fanguins, s’appelle Angiologie; celle qui expoie la 
diftribution des Nerfs, fe nomme Névrologie. 

Ce que c-eft Les Arteres font des conduits formés de plufîeurs 
^ue TArtere. tuniques denfes & ferrées , aufquels on fent une pulfa- 

tjon ( laquelle dépend de leur dilatation & de leur con- 
tradion) & qui onr leur origine aux ventricules du 
cœur , où ils reçoivent le fang, qu’ils diftribuent en- 
fuite à toutes les parties du corps, par une infinité dé 
divifions & fubdivifîons qui fe terminent à des tuyaux 
imperceptibles. 

D’où for- Toutes les Arteres qui fe trouvent dans le corps, 
tent toutes f©nt des propagations de deux tronc principaux, dont 
les Arteres. ventricule droit du cœur, que l’on nommé 

V/irtere Vulmonaire ; & l’autre fort du ventricule gau¬ 
che, que l’on appelle ou la gro£e Artere. Lé 
premier tronc porte fe làng aux poumons, & le fécond 
le diftribuëà toutes les parties du corps, par une infi¬ 
nité de ^branches & de ramifications, qui ont leurs 
noms particuliers, comme on peut le voir dans l’expli¬ 
cation delà planche qui repféfente l’aorte & fes rami¬ 
fications, 

Fn quelles "' Le mouvement de dilatafion & de contraéÜon des 
Arteres on Arteres dçpend du fang, dont elles fe rempliilènt con- 
fent la pul- tinuelfemeiit, & dont elles fe vuident dans les Veines, 
Ration, pour,entretenir fe mouvement circulaire. La pulfation 

de ces conduits fe remarque principalement auxArteres 
qui font fituées peu profondément ; comme à l’Artere 
du carpe , où les Médecins tâtent le pouls, & â T Ar¬ 
tère temporale. Ce mouvement des arteres devient dou¬ 
loureux dans fes fortes fièvres ; à caufe des efforts que 
ces tuyaux font obligés de faire, pour chafier le feng 
en-avant, dont le cours eft ralenti par fe levain étranger 
qui s’y mêle^ & qui le rend plus épais, & moins propre 
à fe mouvoir. Cette pulfation eft encore plus doulou- 
reufe dans la formation des tumeurs phlegmoneüfes, où. 
les arteres fe trouvent fi fort comprimées, qu’elles ne 
peuvent lancer le fang, qu’en faifant des efforts très- 
violens, & heurtant rudement contre fes parties qui 
les environnent. 

Ce que c’eft Les Veines font des conduits, dont les tuniques font 
que la Veine, moins fortes & plus fouples que celles des Arteres^ qui 

leur fourniffent le iàng po-ur fe reporter au cœur, feloa 
les loix de la circulation# 
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. Au lieu que les Arteres fortent du cœur, comme nous 
l*avons déjà marqué, les gros troncs des Veines s*y 
teï minent, & partent des extrémités des Arteres par 
une infinité de tuyaux capillaires. On remarque trois Combien il 
principaux troncs des Veines, qui font la Veine-Cave,Y ^ 
la Veine Pulmonaire, & la Veine-Porte : la Veine-prmcipa- 
Cave fe décharge par une large embouchure, dans la 
cavité droite du cœur, & y verfe fans celle le fang qui 
revient de toute Phabitude du corps, les Veines^ pul¬ 
monaires le rendent à la cavité gauche du cœur, dans 
laquelle elles s’ouvrent par ‘trois orifices, & le vuident 
dans cette cavité , de tout le fang qui a pafîé au travers 
des poumons, 

La ftruéture de la Veine-Porte eft toute différente 
de celle des autres Veines dont nous venons de parler : 
elle commence par un nombre innombraie de ramifi¬ 
cations , qui font dirperfées^dans quelques vifceres du 
bas-ventre , ierquelies s’étant râmaffées en un gros 
tronc , qui traverfe le foye dans fa partie cave , fe par¬ 
tagent de nouveau partine infinité de branches dans 
toute la fubfta nce du foye. 

La principale fonélion des Arteres & des Veines, eli, 
comme on Pa déjà dit, de la part des Arteres, de pof - Arteres. 
ter le fang à toutes les parties dir corps, tant pour leur 
nourriture & pour leur accroilTement, que pour les 
vivifier , & donner lieu à la féparation des différentes 
liqueurs que fournit la malle du fang à différentes vif- 
ceres ; liqueurs dont la féparation eft abfolument né- 
ceflaire au maintien de Pœconomie animale. Et la ufap-es des 
fonéîion des Veines eft de rapporter au cœur le Veines, 
fang qui revient de toutes les parties, afin de le revi¬ 
vifier de nouveau, par la préparation qu’il reçoit dans 
les poumons, de le mettre en état de circuler encore 
avec toute la mafîè , & de fournir une nouvelle ma¬ 
tière à toutes les fécrétions qui fe font dans les difté-» 
rens vifceres. 

De ce que nous venons de dire de la fonéîion des 
Arteres & des Veines ; il eft évident que le fang palîe 
continuellement des unes dans les autres ; il eft aifé de 
s’en convaincre fur un chien vivant, en découvrant 
PArtere & la Veine crurale, & en liant l’une & Pauîfé ; 
car alors on verra la Veine fe gonfler entre le lien & 
fon extrémité , & s’affaifîer entre le lien & le cœur ; au 
iieu que PArtere fe gonflera entre le cœur & la ligature 



AwAtoMiE ChiruPvG. P. IIL Ch. L 
Sc fe defenflera depuis la ligature jufquà rextrérriite# 
y oyez Planche II. Fig. 3. A. B. 

En pafïant par la Ville de Delft en Hollande, 
de Bleyfwik, Profefîèur en Anatomie & en Chirurgie 
dans la même Ville, me fit l’honneur de me mener 
chez M. Leeuvenoek, qui me fit voir au moyen d’un 
microfcope, la circulation dufang dans la queue d’un® 
anguille. 

Au refte parce que les branches des Veines reçois 
vent le fang des extrémités des Arterés ^ elles s’accom¬ 
pagnent & fe rencontrent partout enfemble ; mais les 

^ grandes branches font tantôt unies ^ & tantôt féparées , 
& même les Veines montent bien fouvent par-delTus 
les Arteres ; ce qui femble avoir été fait pour défendre 

; ces derniers conduits.des injures extérieures, d’autant 
que leurs blellures, à caufe de l’impétuof té du fang 
qu’ils contiennent, occafîonnent une hémorragie plus 
dangéreulè que celle des Veines. 

Non-feulement les vailFeauxfanguins de différentes 
efpéces communiquent entre-eiix ; mais aufïi ceux de la 
même efpéce , comme de Veine à Veine, & d’Artere 
â Artere ; ce que les Anatomiftes ont jufqu’à préfent 
regardé comme une chofe particulière a la tête & à là 
matrice : ces communications s’appellent anajlomofeu 

La communication de tous ces vailfeaux, de Veine à 
Veine, d’Artere à Artere, par des anaftomofes ^ n’â 
point été ignorée de Galien, non-feulement aux par- 
ïies extérieures, mais aiifîi aux intérieures ; & parti¬ 
culiérement dans la matrice, dont les Veines & les 
Arteres ont une telle communication enfemble , qu’oit 
ne peut fouffler dans les unes, que les autres ne fe gon- 

, fient incontinent ; c’ell: une obfervation de Galien aii 
Liv. 10. de l’ufage des Parties, Chap. i z. où il propofe 
l’exemple de la tète , afin qu’on connoifiê par-là que là 

* communication qui fe fait en cette partie, fe fait auffî 
en toutes les autres. 

35 La nature'( dit cet Auteur ) a diverfement mélangé 
35 dans la face, & dans toute la tête des Veines, avec 
35 les Arteres : les Veines mêmes, avec les Veines : 
35 celles du côté droit, avec celles du côté gauche î 
35 celles de celui-ci, avec celles de celui-là : celle du 
35 devant, avec celle du derrière : celles du derrière, 
35 avec celles du devant : & celles du dehors avec celles 
555 du d edans. 3? 

Il 
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Il étoît très-nécelTaire que les vaiireaux faîiguins euè 

fent entr’eux une pareille communication, afin que dans 
les différentes flexions du co^s , le cours du fang étant 
interrompu par la comprelTion de quelques Arteres ^ 
îl put pafTer librement par d’autres ; comme cela fe 
prouve par ce qui arrive après l’opération de i’anévrif- 
me, où la branche d’Artere qui accompagne la bafliique, 
étant liée , la partie du bras qui eft au-deflbus de la 
ligature, ne lailTe pas de recevoir du fang artériel,, 
pour fa vivification Sc fa nourriture, au moyen des bran¬ 
ches latérales qui fournilTent à cette partie autant de fang 
qu’elle en auroit reçu de i’Àrtere dont la ligature lui a 
Oté l’utilité ; ce qui efl; un effet de la communication 
qu’elles ont entre elles. 

Let Arteres, comme nous avons déjà dit, ont une les Artere 
confiftence plus folide & plus épailTe que celle des Vei- & les Vemc 

nés ; & tant les unes que les autres, font compofées compo- 
de quatre tuniques, très^-bien diflinguées dans les gran- fees de quatre 

des Arteres & dansles grandes Veines ; mais dans les 
petits conduits, elles font fi minces , qu’elles y font in- ' 
diyifibies. ^ ^ 

^ Le première tunique de l’Artere , ou la plus extê- Premîcre , 
rieure, efl:, à ce qu’on dit, tendiheufe, & même oflifiée &: extériéuré 
dans des fujets extrêmement vieux : elle reçoit quel- tunique des 
ques branches de nerfs, & un affez grand nombre de 
Vaiffeaux fanguins ; comme on le peut voir clairement 
dans les cadavres dès perfbnnes qui font mortes fans 
hémorragie. 

Je ne penfe pas pour moi que cette première tuni¬ 
que ait rien de tendineux ; au contraire, je la crois 
entièrement cellulaire : au refte on a beaucoup diiputé, 
& l’on difpute encore fur le nombre & la ftrudure des 
tuniques des Arteres & des veines : plufieurs Anato- 
miftes célébrés, prétendent que la tunique mufculaire , 
de laquelle je vais parler, n’exifte abfolument point, & 
que ce qu’on a pris pour des fibres mufculaires, fe ré¬ 
duit entièrement en tiffu cellulaire , & n’eft effentiel- 
lement rien autre chofe. Je ne voudrbis pas prendre 
fur moi de prononcer là-deffus. 

La fécondé tunique de fArtere eft parfemée d’une Secondé tu- 
înfinité de petits grains glanduleux, blancheâtrés, & ü 
de quantité de vaiffeaux de toute efpéce, qui font très» 
évidens au tronc de l’aorte. 

Quant à ces grains glanduleux dont parle ici M. PaU 
Tome L Y 

1 
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fiti^d’après Verrhein&tant d’autresj favourai de boniie 
foi'que je nai jamais pu les appercevoir, & que je 
doute très fort de leur exiftence. 

La troifiême tunique eft mufculeufe, & formée de 
fibres charnues qui entourent le corps de i Artere, en 
forme de cercles. 

La quatrième, qui eft l’intérieure , eft la plus mine® 
de toutes ; elle eft membraneufe , & allez forte. Ses fi¬ 
bres font longitudinales, & epupent les fibres de la 
tunique précédente a angles droits. Ses fibres font ^ au¬ 
près du cœur , prefque toutes charnues. 

Les tuniques de l’Artere, fuppofées telles que nous 
venons de les décrire, outre quelles forment le canal 
de l’Artere, forment aufli un mufcle creux, dont les 
fibres charnuës de la troifiême tunique font le ventre. 
Les nerfs & les vaiffeaux fanguins qui fe diftribuent a 
ces tuniques, y portent la matière de leur nourriture , 
8c les efprits néceflaires à leur mouvement, comme 
dans les autres mufcles. Ainfi ce mufcle creux, que 
Von appelle Artere, fert à pouffer le fang qu’il a reçu 
du cœur, dans toutes les parties du corps ; & le mou¬ 
vement de ce mufcle , qui confifte dans fa dilatation 
8c fa contradion, eft ce qu’on appelle le battement de 

Les tuniques des Veines font moins folides , & plus 
minces que celles des Arteres : outre cela elles lont 
fituées différemment; car la première tunique eft mem- 
braneufe, Sc tifliiè de fibres longitudinales, qm ne lont 
pas difpofées comme celles de la quatrième des Artè¬ 
res , puifqu’elles (e croifent le plus fouvent. 

La fécondé tunique des Veines eft vafculeufe, com¬ 
me la première des Arteres : la troifiême eft glandu- 
leufe , comme la fécondé des Arteres : la quatrième , 
comme la troifiême de l’Artere, eft compofée de fibres 
charnues circulaires, mais fort minces ; parce quil 
faut beaucoup moins de force pour pouffer le fang dans 
les Veines, que dans les Arteres; en ce que ( excepte 
dans le foie) le fang veinai n’a rienA fournir aux fecre- 
tions, dont lesmatieres font obligées d’enfiler des routes 
fort étroites, & doivent, pour cette raifon, etre poullees 
avec plus de force : fans compter que le fang que les 
artérioles fourniffent aux Veines, vient de 
fort étroits , & fitués iatéra.lement_, d ou il pâlie 
dans des conduits plus droits ^ & qui s elargiilent de 
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plus eu plus. Voyez Planche IL Figure 4. & 5, 

La tunique glanduleule dont il eft ici parlé , eft une 
chimere î je fuis bien certain qu’il n’y a rien de fem- 
blable dans les Veines î pour ce qui eft de la mufculaire, 
on dit qu’on peut la voir, & en diftinguer les fibres 
dans le tronc de la Veine-Cave, auprès du cœur : je 
n’ai pas trop vû cela ; cependant je n’oferois pas niet 
abfolument que la chofe fût ainft : je puis me tromper ; 
mais à l’égard de toutes les autres Veines, je ne crains ' 
pas de le faire , en afliirant pofttivement qu’il n’eft pas 
pollible d’y faire voir cette prétendue tunique muf- 
culaire. 

Il étoit néceftàire que le fang , qui*circule avec im- Pourquoi 11 
pétuofité dans les Arteres trouvât quelque réfîftance néccifaire 
dans les Veines, afin que les fucs qui doivent être fé- 
parés du fang artériel, dans le cours de fa circulation, Pd’s 
en différens vifeeres, fuflènt plus aifément féparés & igg 
filtres ; car ft le fang veinai, par fon cours moins rapi¬ 
de , ne formoit quelque obftacle à l’impétuoiité du fang 
des Arteres, le fang artériel prendroit fi promptement 
la place de celui qui couleroit dans les Veines, qu’il ne 
fe feroit prefqu’aucune féparation, ni pour la nourriture 
des parties, ni dans les glandes pour les différentes fil¬ 
trations : & comme le fang qui pafTe de la Veine-Porte 
dans la Veine-Cave, y coule aulîi d’un tronc gros & 
droit, dans de petits conduits qui forment piufieurs 
angles qui retardent un peu fbn cours, & que la bile en 
doit être féparée par les petits pores des glandes du 
foye ; ce tronc eftaufti compofé de tuniques plus épaif- 
fes, en forte qu’il eft en état de faire prefque la fondion 
d’une Artere, 

Or, comme on a dit ci-devant que le fang né doit 
pas être pouffé avec tant de force par les Veines, que 
par les Arteres, afin de ralentir fa circulation, il y a en¬ 
core des raifons de cette lenteur de circulation, tant de 
la part du cœur, que de celle du fang. De la part du 
cœur , en ce que le mouvement d’impulfîon que le fang 
a reçu de ce premier mobile, diminue beaucoup dans 
fon cours, tant parce que les particules heurtent fans 

■cefîe contre les parois des canaux qu’il parcourt , 
que parce que dès qu’il a paffé dans les Veines, la 
première impulfîon qu’il a reçue du cœur, fe ralentit 
beaucoup, par l’éloignement de ce premier mobile : 
4e la part du fang, à caufe qu’il perd beaucoup de 
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Tes parties les plus fines & les plus volatiles, dans lèS 
dilFérens filtres où il eft obligé de les dépofer ; pat 
conféquent ces particules fines manquent au fang vei¬ 
nai ; ce qui le rend moins fluide, moins animé, 8c 
plus épais. 

Puifque le fang circule plus lentement dans lés Vei¬ 
nes , que dans les Arteres, ( je ne parle point des vaif- 
féaux pulmonaires ) les Veines font aufli pour cette rai- 
fon beaucoup plus amples que les Arteres ; car par tout 
où le fang circule plus lentement, il s’arrête plus long- 
tems en chemin, & en s’accumulant il doit occuper plus 
d’étendue. 

Mais quoique les Veines foient plus amples que les 
Arteres , il palTe plus de fang par les Arteres que par les 
Veines ; Oar ce qui s’employe pour la nourriture, & ce 
qui eft féparé dans les différens couloirs, ne pafle point 
par les Veines , à l’exception du petit trajet qu’il y a de 
la Veine fous-claviere, au cœur , par où paflTe tout le 
chyle, qui fe décharge du canal thora chique dans cette 
Veine, d’où il palTe dans la Veine-Cave, qui le verfe 
dans le ventricule droit du cœur. 

Puis donc qu’il paflè plus de fang par les Arteres , 
que par les Veines, qu’il y eft plus fluide, & plus 
animé, & qu’il y eft pouflé avec plus de force, tant 
par le mouvement d’impiilfion du cœur , que par celui 
des Arteres ; il eft d’une conféquence néceffaire que 
le fang artériel doit fortir de l’ouverture d’une Artere 
avec plus d’impétuofité , que de celle d’une Veine, 
& par conféquent que la plaie d’une Artere eft plus 
dangereufe que celle d’une Veine, parce que l’hémor- 
ragie qui procède d’une Artere, eft beaucoup plus dif¬ 
ficile à arrêter. 

C’eft aufti pour cela même que dans un corps mort, 
prefque tout le fang fe trouve dans les Veines, & que 
les Arteres font prefque vuides ; parce que dans les 
mourans, le foibîe mouvement du cœur & des Arte¬ 
res , n’a de force que pour pouffer le fang jufques dans 
les Veines, & que venant à ceflèr abfolument, le fang 
ne peut pas être pouffé plus loin. 

La diminution du mouvement du fang dans les Vei¬ 
nes eft meme fi confidérabie, que le fang s’y arrête- 
roit, fi des efpéces de foupapes, que l’on remarque 
dans l’intérieur des canaux veineux, d’efpaceen efpa- 
ce^ ne fecondoient fon mouvement, (particulièrement 
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ëans ceux qui font fitués perpendiculairement ) excepté 
dans les Veines de la matrice, & dans celle de la 
Veine-Porte. On appelle ces elpéces de foupapes 
vules ; quelquefois il n’y en a qu’une, & quelquefois 
îl y a en deux, & jufqu’à trois enfemble. Ces petits cer¬ 
cles membraneux font tellement dilpofés dans l’inté¬ 
rieur des Veines, qu’y étant attachés d’un côté, ils 
font libres de l’autre ; de forte qu’ils peuvent s’ouvrir 
du coté du cœur, & fe fermer du côté des extrémités. 
De cette maniéré les valvules empêchent le retour du 
fang, lorfqu’il a une fois paffé au-delà de l’endroit où 
elles fe trouvent, & elles foutiennent fon poids : aufïi 
leur ufage eft-il li nécelfaire que lorfque le poids du 
fang,a forcé leur relTort, le fang s’arrête dans les Vei¬ 
nes, & y forme des tumeurs, que l’on appelle des 
varices ; ce qui arrive aux perfonnes qui font de vio- 
-iens ^ercices, qui portent des fardeaux fort pefans, 
& aux femmes grolTès, par la compreiîion que le 
poids du fœtus fait aux Veines iliaques & crurales ; 
ces tumeurs groflilTent quelquefois jufqu’au point de 
s’ouvrir , & de caufer des hémorragies, des abfcès , 
& des ulcères difficiles à guérir. Voyez flanche II. 
d. A. B. B. 

Ce n’eft que ..dans les Veines des extrémités , dans 
celles delafurface du corps, que l’on trouve de ces 
valvules; les Veines des trois grandes cavités de la 
tête, de la poitrine, & du ventre , n’en ont point. 

Ces valvules fe trouvent communément dans les 
endroits où une Veine confîdérable s’ouvre dans une 
àutre : les tuniques des valvules font d’une grande 
finelTe , & comme celles des Veines, peuvent s’éten¬ 
dre beaucoup. On fqait que les Arteres n’ont point de 
valvules, ü ce n’eft dans l’endroit même où elles 
partent du cœur ; il n’en eft pas de même des vaiffeaux 
lymphatiques , qui en ont une fi grande quantité , 
que quand la liqueur qu’ils contiennent, s’arrête, ils 
font tous noueux , & reffiemblent à des grains de 
chapelet. 

La plus grande partie des Veines accompagne les 
Arteres, furtout dans les grandes cavités ; ce qui a 
été fait, afin que le battement des Arteres imprimât au 
fang des Veines un peu de mouvement, afin de l’ai¬ 
dera circuler dans çes vai(féaux , qui par eux-mêmes 
n’ont pas grande aCliQn ; fuppofé qu’ils en, ayent 
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aucune. Cette difpofîtion fe remarque fur-tout dans les 
grandes cavités , parce qu’elle étoit plus néceffaire 
là qu’aiileurs ; vu qu’à l’extérieur le fang des Veines 
eft excité & pouffé par la contradion & le gonfle¬ 
ment des mufcles ; & iL n’y a point dans les grandes 
cavités de mufcles qui puiffent opérer une pareille 
adion. 
Aux trois troncs principaux deVeines dont nous avons 

parlé, on pourroit en ajouter un quatrième , à la vé¬ 
rité plus petit que les autres, mais aufïi-bien diftingué ; 
c’eft de la Veine Azigos que Je parle. 

Dans les hémorragies qui arrivent aux plaies, on 
connoît que le fang fort d’une Artere ,'^lorfqu’il fort 
avec impétuofîté & par fecouffes, qu’il eftfubtil, Sc 
d’un rouge brillant ; au lieu que celui qui fort d’une 
Veine, coule également, il eft d’un rouge plus foncé , 
êc d’une confiftence plusépaiffe, & on ï’arrête^eau- 
coup plus facilement. 

CHAPITRE II, 

De la dijirïhution des Arteres* 

N Ou s venons de dire que foutes les Arteres par- 
toient de deux troncs principaux, l’un qui va fe 

rendre au poumon feulement, & qu’on", nomme l’yLr- 
tere pulmonaire artérieufe des Anciens; Sc 
l’autre qui fe diftribue à tout le corps généralement, 
fans même en excepter le poumon, ni le cœur : on 
l’appelle la grande Artere ^ ou 1 Aorte, C’eft de cette 
Artere dont nous allons donner la diftribution dans ce 
Chapitre. ^ 

L’aorte A naît de la cavité gauche du cœur par un 
tronc fort conftdérable , dont les tuniques font très- 
épaiffes, & comme cartilagineufes ( quelquefois mê¬ 
me elles fe trouvent oftifiées dans les vieillards) ; elle 
fournit d’abord au-deffus de fes valvules dites femi-> 
lunaires, deux premières branches qui fe diftribuent 
à toute la fubftance du cœur , & à celle de fes oreillet¬ 
tes : on les nomme les Arteres Coronaires, Voyez FL 
XXVL Fig, I. a a Les orifices de ces deux yaiffeaux 
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fe découvrent dans l’aorte , vis-à-vis la partie fiipé- 
rieure des valvules femilunaires. 

Comme la bafe du cœur eft fort inclinée dans l’hom- 
me vers le côté droit, & un peu tournée en arriéré , 
l’aorte en fort d’abord diredement, environ vis-à vis 
la quatrième vertebre du dos. Elle en fort direétement 
par rapport au cœur , mais par rapport à tout le corps 
de l’homme , elle monte obliquement de gauche à 
droite, & de devant en arriéré , comme le remarque 
M. Winfîow. Auffi-tôt après elle fe courbe oblique¬ 
ment de droite à gauche , & de devant en arriéré , 
jufqu’à la hauteur de la derniere vertebre du dos , 
plus ou moins ; & elle décrit ainli une arcade ; com¬ 
munément appellée la crojje de Vaorte» Enfiiite elle 
va diredement en bas tout le long, & un peu vers le 
côté gauche de la partie antérieure des vertebres juf¬ 
qu’à l’os facrum. Ici l’aorte fe termine par une bifurca¬ 
tion de fon tronc général en deux troncs fubalternes 
& collatéraux, appellés Arteres Iliaques* 

La grande Artere s’appelle aorte afcendante^ depuis ^ pîvhîon 
fa fortie du cœur jufqu’à la partie de la grande cour- g-riérale de 
bure qui répond à fa fortie du cœur : & la continua- ^ 
tion de la courbure ou du tronc de cette Artere , ed 
appellée Vaorte defcendante ou inférieure , B C. 

L’aorte afcendante fe diftribuë principalement à une 
partie de la poitrine , à la Tête , & aux extrémités 
fupérieures. La portion fiipérieure de l’aorte defcen¬ 
dante , ( c’eft-à-dire , ce qui s’en trouve au-delTiis du 
diaphragme ) fournit au rede de la poitrine ; & la por¬ 
tion inférieure ( ou ce qui s’enfuit depuis le diaphra¬ 
gme jufqu’à la bifurcation de cette Artere ) fe difper- 
le principalement au bas-ventre, & s’appelle aorte ven^ 
traie* Les Arteres qui naiffent de la bifurcation vont 
fe rendre & fe divifer aux extrémités inférieures. 

Tout le tronc générai de l’aorte produit immédia¬ 
tement de toute la longueur plufieurs branches, qui 
enfuite fe ramifient différemment. Ces branches peu¬ 
vent être regardées comme les troncs particuliers d’au¬ 
tres différentes ramifications ; & plufieurs de ces rami¬ 
fications peuvent de même être confidér.ées çomme de 
petits troncs d’autres ramifications plus petites. 

Les branches qui fortent immédiatement du tronc 
■de l’aorte , peuvent être appeilées ‘primitives ou capi¬ 
tales* Quelques - unes de ces branches font plus ou 

Yiiij 
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moins groffes j & les autres font petites ou menu#s« 

Article I. 

Ve la àljlrtbutîon de f Aorte ascendante, ou fùj^érteure* 
) 

La crofTe ou la grande courbure de l’aorte , donne 
fiaiffance à trois ou quatre troncs principaux : com¬ 
munément il n’y en a que trois , & ce n’eft que par- 
extraordinaire que l’on voit quelquefois i’Artere ver¬ 
tébrale du coté gauche en prendre immédiatement 
naifiànce. 

La branche qui eft à droite s’appelle Iz fou s-clavier e 
droite L ; celle qui eft à gauche fe nomme la fous-clavie- 
re gauche D ; & celle du milieu eft la carotide gau¬ 
che bs 

La fous-claviere droite ayant monté environ la lon¬ 
gueur d’un travers de doigt & demi, produit d’abord 
la carotide droite b. 

Les Arteres fous-clavieres, de côté & d’autre, pro^ 
diiifent vers leur commencement dans leur partie in¬ 
férieure 5 les deux , trois & quatre intercoftales ftipé-; 
rieures , qui partent d’une feule branche , n n. Les 
autres intercoftales viennent de l’aorte descendante : 
il arrive néanmoins allez fouvent, que toutes les fu- 
périeiires viennent aufli du tronc de l’aorte > & Roiî 
des fbiis-clavieres. 

Quelquefois ces Arteres viennent aufti des cervica¬ 
les : tout cela varie beaucoup ; au refte cette origine 
& fes variétés ont été connuës des anciens Anatomiftes., 

De la partie antérieure des fous-clavieres fortent les 
mammaires internes mm ^ qui donnent en defcen- 
dant quelques branches aux parties extérieures , & 
dans les femmes principalement aux mammelles ; puis 
étant parvenues au cartilage xiphoide, elles donnent 
encore quelques branches aux mammelles, & fe dif- 
iribuent aux mufcles du bas-ventre , où elles s’unil- 
fent par plulieurs anaftomofes avec les Arteres épigaf- 
triques. 

Quand les mammaires internes font près du carti¬ 
lage xyphoïde, elles fe partagent en deux branches 
principales , à peu-près égales : l’une defquelles fe 
porte au diaphragme, & s’y diftribuë fous le nom d’zir- 
ure Phrénique ou diaghramatique Supérieure j l’au- 
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tre branche va fe glifTer derrière le miifcle droit du 
bas-ventre, & former avec Fartere épigaftrique, cette 
anaftomofe fi célébré chez les Anciens , qui s’cn fer-* 
voient principalement pour expliquer la fympathie de 
î’uterus avec les mammelles ; cette anaftomofe cepen¬ 
dant ne fe fait que par de très-petits vailTeaux. 

Des fous-clavieres fortent encore de petites Arteres .Les mediaf- 
pour le mediaftin, pour le thymus , pour le pericar- ^ /gj 
de , & pour la Trachée-Artère , &c. fous les noms péricardînes, 
à'Arteres Médiajîines , Thymiques Péricardines 8c Tra- les trachéa- 
chéales. ^ les, Icscer-. 

Outre cela chaque fous - clavîere fournit fupérieu- ^icales, 
rement une Artere qu’on nomme en particulier cer^ 
'vicale , pour la diftinguer des vertébrales, que quel-r 
ques-uns appellent aufti cervicales» Cette Artere fe 
divile d’abord en deux branches , dont l’une fe por¬ 
te antérieurement pour fe diftribuer à la partie anté-- 
rieure du cou, & particulièrement à la Trachée-Ar¬ 
tere , à l’œfophage , & au pharynx. L’autre branche 
eft poftérieure , & fe diftribuë aux mufcles du cou , 
& aux parties voifines. 

De la partie fupérieure des fous-clavieres naiffent Les verté-^ 
îes vertébrales C C. Les fous - clavieres donnent en- braies. 
cote quelques branches en haut, & en bas aux muf¬ 
cles ; & après qu’elles font forties de la cavité de la 
poitrine , elles prennent le nom à^asillaires. Nous \ 
pourfiiivrons leur diftribution après avoir parlé des 
quatre gros troncs d’Arteres qui montent à la tête. 

Quatre Arteres confîdérables montent le long du 
cou , deux de chaque côté. Les deux plus groflès font 
îes Carotides , & les deux plus pertes les Vertébrales, 

Les carotides b b montent à côté de la Trachée- les carott'’ 
Artere , où l’on peut avec le doigt fentir leur batte- 
ment. Elles donnent en paftànt quelques branches aux 
parties voifines ; & lorfqu’elles font parvenues vis-à- 
vis le larinx, elles fe divifent chacune en deux bran¬ 
ches , qui font la Caropde externe d d , & la Carotide 
interne e e. 

La carotide externe en montant fe divile en plu- La carotide 
■ fieurs rameaux; fçavoir, i'^. F Artere Laryngée fupé-^fa 
rieure, qui fe diftribuë au larynx & à la glande thi- 
roide : 2°. la fublinguale, qui fe diftribuë à la glande La SuWin- 
de même nom, & à la langue , où elle fe nomme guale, & U 
y Artere ranîne : 3°. la maxillaire , qui fournit à la raniae. 
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. glande maxillaire & aux mufcles voiiîns , s’avancê 
liir la mâchoire inférieure, & fe porte vers la com- 
miffure des lèvres, auxquelles elle fe diftribuë ; eli© 
paiîe enfuite à côté du nez , & lui fournit auffi des ra¬ 
meaux , puis elle vient gagner le grand angle de l’œil » 
où elle prend le nom d^Artere Angulaire , laquelle 
après avoir fourni des rameaux aux paupières 8c à 
i’œil , va fe perdre fur le coronal. 4®. VOccipitale , 
ain/î nommée parce qu’elle vient fe perdre à l’occi¬ 
put. L’auriculaire, qui fournit l’oreille extérieu¬ 
re , entre dans la cailTe du tambour 8c s’y diftribuë. 
Le tronc de la carotide externe continue fa rout© 
derrière l’angle de la mâchoire inférieure , & étznt 
parvenu vis-à-vis le condyle de cette mâchoire , il 
donne 4. rameaux principaux, qui fe divifent en plu- 
lieurs autres. Le premier pénétre dans l’orbite , dans 
le nez & dans le palais , & s’y diftribuë. Le fécond 
fe perd dans la glande parotide. Le troifiéme entre 
dans le conduit de la mâchoire inférieure , pour fo 
diftribuer aux dents. Le quatrième , communément 
appellé ÏArtere de la Diire-Mere , entre dans le crâne 
par le trou nommé getit rond , & va fe perdre à la 
dure-mere. La carotide externe pafte enfuite fur le 
E.ygoma , & fur le mufcle crotaphite, où elle fe ter¬ 
mine en formant l’Artere Temporale , qui fe partage 
en trois rameaux principaux , diftingués en antérieur, 
en moyen , & en foflérieur, lefquels fe diftribuent aux 
mufcles frontaux , occipitaux, &cc. 

Quand on veut ouvrir i’Artere Temporale ^ le Chi¬ 
rurgien doit faire cette ouverture à l’endroit où le 
battement de cette^ Artere fe fait fentir le plus for¬ 
tement. On ne doit pas appréhender d’ouvrir cette 
Artere , parce qu’elle eft appuyée fur un os, qui per¬ 
met de la comprimer enfuite avec de petites com- 
prelTes graduées , & l’on met par-deftus un bandage , 
après avoir auparavant appliqué fur la plaie un em¬ 
plâtre de maftic , de la grandeur environ d’une pièce 
de douze fols , lequel doit être médiocrement épais 
& chauffé, 

L’Artere carotide externe donne encore une Ar¬ 
tere qui naît de fa partie poftérieure , un peu au-def> 
fus de l’origine de l’Artere laryngée , & qui va par un 
feul tronc , ou par plufteurs rameaux , fe diftribuer 
aux mufcles fiéchiffeurs de la tête : on peut appelier 
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€ette Artere du nom de Cervicale antérieure & /wpÿ- 
rïeure, 

L’Artere Occipitale s’anaftomofe d’une manière 
très-fenfible avec le rameau poftérieur de l’Artere 
temporale ; cette meme Artere occipitale jette en ar-^ 
riere un gros rameau , qui va en defcendant fe ren¬ 
dre aux mufcles extenfeurs du col : je crois qu’il mé¬ 
rite un nom particulier , & je Tappelie VArtere cer¬ 
vicale pojlérieure & fupérieure. 

Il y a encore une autre chofe à obferver à l’égard , 
de la diftribution de l’Artere carotide externe , qui eft 
que fa première branche , la laryngée fupérieure , 
communique .par piufieurs anaftomofes avec la bran¬ 
che de la cervicale , qui vient en devant jufqu’au la¬ 
rynx & à la glande thiroide. 

La carotide interne pénétre dans le crâne , en fai- La carotide 
fant trois contours difterens : elle envoyé enfuite des interne, 
rameaux qui entrent dans l’orbite pour fe diftribuer 
à l’œil ; puis ayant percé la dure-mere , elle va ga¬ 
gner le côté de l’entonnoir, & là elle fe partage en 
deux branches , une antérieure , & une poftérieure. 
L’antérieure va s’unir par une anaftomofe avec la pa¬ 
reille branche de la carotide du côté oppofé , & fe 
diftribuë par une infinité de rameaux aux parties an¬ 
térieures du cerveau. La branche poftérieure fe rami¬ 
fie pareillement aux parties du cerveau qui lui répon¬ 
dent. 

Les Arteres Vertébrales ( P/. XXVI. Fig. i. c c ) font Les Aneres 
'ainfi nommées , parce qu’elles palTent par les trous 
qui font aux apophyfes tranfverfes des vertebres du 
cou. Après que ces Arteres ont donné quelques bran¬ 
ches i i à la moelle de Tépine, & aux parties voifi- 
nes , elles palTcnt par le grand trou occipital , puis 
ayant percé la dure - mere , elles s’unifient enfembie 
d’abord au-defius de la moelle allongée, & ne font 
plus qu’un tronc , appellé Tronc vertébral, ou Artere l e tronc 
Bajîlaire. Ce tronc fe divife enfuite en deux branches ,*vcitébrai,oj| 
dont chacune communique avec la branche pofté- ^ 
rieure de la carotide voifine , & fe perd dans le lobe 
poftérieur du cerveau. Chaque Artere Vertébrale, dès 
fon entrée dans le crâne, fe diftribuë au cervelet, 
& fournit outre cela un rameau pour la formation 
de VArtere Sp/na/e h , laquelle defcend'le long de la L’Atercfpî. 
moëlie de l’épine & s’y diftribuë. Elle donne aufii 
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une petite Artere qui fe porte dans le méat - auditif 
interne , pénétre dans l’organe de l’ouïe & porte le 
nom (TJnere auditive interne, 

L’anaftomofe des vertébrales avec les carotides ,& 
‘celles de ces deux dernieres entre elles , mérite une 
attention particulière ; elle fait comme un cercle ar¬ 
tériel , qui ceint & embralTe la felle du Turc, 

En général, ces deux Arteres différent peu des Vei¬ 
nes dans le cerveau, par rapport à leurs tuniques qui 
font fort minces ; & les Anatomifles ont coutume de 
dire qu’elles fe dépouillent de leur tunique mufculaire 
en entrant dans le crâne : ce qu’il y a de très-vrai , 
c’eft que ces Arteres font bien autrement fortes & 
épaiffes avant d’entrer dans le cerveau , qu’elles ne le 
font après y avoir pénétré ; elles n’ont alors que des 
tuniques tout-à-fait femblables à celles des Veines. 
D’où il fuit, qu’elles ne doivent guéres avoir plus d’a- 
étion qu’elles fur le fang qui circule dans le cerveau. 

Î1 eft bon d’obferver que ces quatre Arteres , qui 
fe rendent au cerveau, font par proportion au volu¬ 
me de ce vifeere extrêmement confîdérables , & qu’il 
ïî’y a point de partie dans le corps humain qui en ait 
de fi grolTes , & qui par conféquent, reçoive autant 
de fang que le cerveau. 

Une autre obfervation auffi importante, eft que les 
Arteres Carotides & les vertébrales , avant d’arriver 
au cerveau , fe ployent & fe contournent de plufieurs 
maniérés : il femble que la nature en les faifaiit fer- 
penter de cette façon , ait' eu delfein de ralentir , 
autant qu’elle le pouvoir, le cours du liquide qui y 
circule. 

Les vaiftèaux fanguins du cerveau, en pénétrant c@ 
vifeere , s’infinuent dans fes anfraéfuoiîtés , y ferpen- 
tent d’une maniéré étonnante, & fe divifent en un fi 
grand nombre de petits rameaux , que cela tient dij 
prodige : ces rameaux fe répandent fur la furfaçe des 
circonvolutions qu’elles couvrent. 

Après que les fous-clavieres font forties de la. ca¬ 
vité de la poitrine , en pafîant de chaque côté immé¬ 
diatement au-deffus de la première côte , entre les 
branches du miifcle fealène , elles prennent le nom 

Les Arteres Arteres Axillaires , comme nous avons dit ci-delTüs, 

XXvr^Fi^^* Arteres fe divifent alors en deux branches EF, 
J ' dont la fécondé, qui eft la plus petite, peut être norn- 

/ 
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æ»ée le Rameau , & l’autre le Tronc, ouVArtere La brachiale? 
chia le. 

Du commencement du rameau, F fort la Sca‘pulai~ La fcapulaîra 
re externe o , qui fe divife en plufieurs branches. Ce externe, 
rameau-F'fe divife enfuite en trois branches plus pe¬ 
tites s tv,Lci branche s fe divife encore en trois, & 
celles-ci en plufieurs autres , qui fe diftribuent aux 
mufcles & aux parties voifines. De même la branché 
V fe divife en deux, & fe diftribuë aux parties voi¬ 
sines. Quant à la branche t, qui s’étend le long de la 
partie externe du bras , elle femble finir vers le pli 
du coude y après avoir donné beaucoup de rameaux 
de coté & d’autre* 

Le Tronc E , ou VArtere brachiale y après avoir pro- Diftributîon’ 
duit la fcapulaire interne ^, la thorachique fupérieure Artères 
ou mammaire externe ^, la thorachique inférieure r, 
& l’humérale r, s’étend par le milieu du bras (le long 
du nerf qui l’accompagne ) jufques vers le milieu du 
pli du coude, en donnant en paflant quelques bran-' 
chès X X aux parties voifines. 

La thorachique fupérieure ou mammaire externe, 
n’eft pas fort confidérable ; elle fe porte vers la parti® 
antérieure de la poitrine où elle fe partage en plufieurs 
rameaux qui vont fe rendre au petit pectoral , aux 
înter-coftaux, aux fous-claviers, &c. 

La thorachique inférieure defcend à la partie laté¬ 
rale de la poitrine ÿ le long de la côte antérieure de 
l’omoplate, & fe diftribuë en chemin , au tiffu cellu¬ 
laire , au mufcle fous-fcapulaire , au grand dentelé, & 
ayant paffé l’angle inférieur de l’omoplate , elle fe 
perd dans le mufcle grand dorfal. 

L’Artere humérale embraffe le corps de l’hume- 
rus, & fe porte de dedans en dehors, en donnant 
quelques rameaux, pour venir le diftribuer au deltoïde, 
en fe glilfant fous ce mufcle. 

Il y a encore une autre petite Artere que l’on pour- 
roit appeller petite humerale, qui vient de la brachia¬ 
le , à peu de diftance de celle dont nous venons de 
parler 

l’Artere brachiale, avant d’approcher du coude , 
donne plufieurs petits rameaux , entre lefquels il y en 
a un plus confidérable que les autres qui accompagne 
le nerf radial, & fe porte obliquement de haut en bas, 

de la partie interne du bras vers l’externe ; ce ra- 
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meau communique fouvent avec uneArtere qui remoiitd 
de Favant bras , & qu’on nomme Collatérale externe» 

Quand l’Artere brachiale approche du pli du bras| 
elle fournit des branches qu’on appelle Collatérales > 
& qui vont s’anaftomofer avec les rameaux que les Ar¬ 
tères radiale & cubitale envoyent après leur fépafa^ 
tion 5 & qui remontent de chaque côté vers le bras* 
C’eft par le moyen de cette anaftomofe, que les par¬ 
ties qui font au-delTous du bras , peuvent recevoir du 
fang , & fe nourrir après qu’on y a fait l’opération de 
ranévrifme. 

Ce tronc , vers le pli du bras , fo divifo en deux 
branches G H, qui font VArtere cubitale, & Y/xrter^ 

la radiale, ^tidiale, dont la derniere^fe continue le long du rayon j 
vers le carpe ; c’eft la branche d’Artere où l’on tâte 
le pouls , laquelle jette en paflant , quelques petites 
branches qà & là. Quand cette branche a palTé le car¬ 
pe , elle donne de petits rameaux x y aux mufcies du 
pouce : l’un de ces rameaux eft interne , & l’autre ex¬ 
terne. Ce qui refte de cette branche fe diftribuë entre 
le pouce & le doigt indice , vers la paume de la main | 
& donne en paflant un rameau z au pouce, & un au¬ 
tre 5 au doigt indice. Le refte allant vers le carpe ^ 
fe joint par un grand nombre d’anaftomofes avec les 
autres Arteres. 

Xa cubitale. La branche G , ou l’Artere cubitale, qui eft la. plus 
coîiftderable de cette divifton du tronc , produit un 
aflèz gros rameau o, lequel retournant en haut pour 
la plus grande partie , fe diftribue aux mufcies ; & la 
branche même fe divife en deux parties prefque égales 
J K. Cette branche K produit un rameau u , qui fe 
diftribue particulièrement aux mufcies fléchifleurs des 
doigts ; enfuite cette même branche K fe divife en 

' deux autres rameaux w, dont l’intérieur qui eft le 
plus grand , paflant entre le cubitus & le radius ^ fe dif- 
tribuë aux mufcies voiftns, & particulièrement à ceux 
qui fervent aux mouvemens du carpe & des doigts. La 
branche I, qui defcend le long du cubitus , fournit 
de côté & d’autre plufieurs rameaux u ; & après qu’elle 
a pafle le carpe, elle envoyé un gros rameau 7 vers 
la partie externe du petit doîgt, & un autre au côté op- 
pofé , lequel s’anaftomofe avec la branche H, & cela 5 
de telle maniéré que le même rameaujfe communique 
^’un côté avec la branche G, & de l’autre avec la 
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branch e H. La branche I en fe continuant , envoyé 
encore un rameau 6 à chaque efpace qui fe trouve 
entre les os du métacarpe, & ces rameaux fe diftri- 
buent de côté & d’autre dans la paume de la main.Ce 
qui relie de cette branche 1 fe porte vers le pouce , & 
y forme un arc 8, qui fe communique auffi^vec les 
rameaux de l’autre branche H, & produit encore trois 
rameaux, lefquels fe divifant dans leur commencement, 
vont fe dillribuer aux parties latérales des doigts p. / 
Voyez PL XXVI. Fig, i. 

Article II. 

De la àijîributîon de F Aorte dejcendante, ou inférieure» 

Nous avons dit ci-delîùs que l’aorte defcendante étoit 
la continuation du tronc de la grande Artere, depuis 
fa crolTe ou courbure. Le commencement de l’aorte 
inférieure ou defcendante, eft un peu plus bas que le 
corps de la quatrième vertebre du dos, fur lequel elle 
eft couchée , de même que fur celui des autres verté¬ 
brés du dos , & des quatre fupérieures des lombes. 
Elle defeend le long de la partie latérale gauche du 
corps de ces, vertebres , en fourniftant dans fon che¬ 
min aux parties voilines pluiieurs branches de diftéreme 
grofteur. ^ 

Immédiatement après la Ibus-claviere gauche , l’on Le canal ar, 
rencontre dans le fœtus un canal qui tient par un bout sériel dans ic 
à l’aorte , & par l’autre à l’Artere pulmonaire. On 
le trouve pour l’ordinaire que dans le fœtus & dans les 
petits enfans ; car dans les adultes , il eft prefque tou¬ 
jours fort rétréci, & tout-à-fait bouché, & ne paroît 
que comme une efpéce de ligament fort court. On le 
nomme dans le fœtus le canal artériel, 

L’ufage du canal en queftion eft de porter immédia¬ 
tement dans le tronc de l’Artere aorte , la plus grande 
partie du fang , qui du ventricule droit du cœur, palfe 
dans l’Artere pulmonaire ; & il étoit nécefîaire que le 
fàng fût ainiî détourné ; parce que le poumon du fœ¬ 
tus eft fans adion , le fœtus ne refpirant point, tant 
qu’il eft enfermé dans la fein de fa mere ; & comme 
ce vifeere n’agit point, non-feulement il eft inutile 
que tout le fang du fœtus y palfe , vû qu’il n’y re- 
cerroit aucune préparation , aucune élaboration 
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particulière , mais il feroit fort nuifîble que la chofe 
arrivât* 

Quand une fois Pair a dilaté le poumon, le fang fe 
portant en plus grande quantité dans les rameaux de 
î’Artere pulmonaire, à caufe qu’il y trouve peu de ré-* 
liftance ^ il arrive que de jour en jour il s’en détourne 
moins dans le canal artériel ; ce qui fait que par fon 
propre relTort, ce canal fe refièrre au point de fe fermer 
entièrement au bout d’un certain tems* 

LesArteres Les Arteres bronchiales b font ordinairement aiï 
bronchiales, nombre de deux, l’une à droite, & l’autre à gauche : 

V vient affez fouvent de l’aorte, pendant que 
X VI. P*S’Pautre vient de la première Artereintercoftalè du côté. 

droit, â caufe de la lîtuation de l’aorte ; & l’on remar¬ 
que en général de la variation dans la naiflânce de ces 
Àrteres , qui fe trouvent quelquefois au nombre de 
trois. On les a nommées bronchiales, parce qu’elles fe 
portent le long des bronches pour fe diftribuer au 
poumon. 

les Arte- De la partie antérieure de l’aorte defcendante for¬ 
tes oefopha-tent les Arteres œfophagiennes, qu’on rencontre pour 
giennes. l’ordinaire au nombre de deux ou de trois , & quelque¬ 

fois il n’y en a qu’une. Ces Arteres vont fe diftribuer à 
l’œfophage, &c* 

Les inter- Les Arteres intercoftales inférieures c c, font ordi- 
coftaies infé-nairement fept ou huit de chaque côté : quelquefois 
tieures. elles paftent ce nombre, jufqu’à celui de dix ; ce qui 

arrive lorfque les fupérieures naiftent auffi de l’aorte 
defcendante, & pour lors les fupérieures montent obli¬ 
quement en haut. Les Arteres intercoftales naiftent par 
paires le long de la partie poftérieure de l’aorte defcen- 
dantes ; elles s’étendent jufqu’au diaphragme, & fo 
portent tranfverfalement de côté & d’autre fur le corps 
des vertebres. 

Il arrive quelquefois que les Arteres intercoftales fu* 
périeures naiflènt deux ou trois par un feul tronc com¬ 
mun , qui monte obliquement en faifant un angle fort 
ouvert avec FArtere qui lui donne naiftance, tandis 
que les gutres Arteres intercoftales viennent à an¬ 
gles droits de l’aorte : ces Arteres fe portent con¬ 
jointement avec le nerf, & étant accompagnées d’une 
veine, dans le ftllon que l’on voit à la partie interne du 
bord inférieur de chaque côte, & fe diftribuent aux 
mufcies inter-coftaux j & aux parties qui couvrent ces 

mufcies 
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Jnufcîes ; ce qui fe fait par des branches qui s’eii 
détachent, & qiii percent les mufcles. 

Quand par quelque accident Ces Artères fe trouvent 
ouvertes, l’hémorragié qui furvieiit eft fâcheufe, & 
les Anciens n’avoient guère de moyens (Tirs pour l’ar- 
rêter : mais M. Gbulard Chirurgien de Montpellier a 
inventé une aiguille pour faire la ligature de l’Artere ^ 
Sc arrêter la fortie du fang. 

L’aorte defcendante fort de la poitrine èn pafTant 
par l’intervalle qui fe trouvé entre les tendons ou ap¬ 
pendices du diaphragmé. Elle fournît dès fon entrée 
l’Artere diaphragmatique inférieure à , qui fe diftribuë Là diapkag» 
au diaphragme. Cette Artere eft quelquefois feule; rauqueïnfé- 
d’autres fois elle eft double, & alors celle du côté 
droit vient le plus fouvent de l’Artere cœliaqué, dont 
nous allons parler. On nonlme aufti ces Arteres, phré~ 
niques. 

L’Artere cœliaque è fôrt par un feul tronc de la par- L’Artërê 
lie antérieure de l’aorte defcendantè, urt peu au-deftbus cœliaque. , 
du diaphragme. Le tronc de cette Artere eft fort court t 
il donne fouvent d’abord après fa naiftànce deux peti¬ 
tes Arteres diaphragmatiques ; quelquefois il ne s’en 
trouve qu’une, comme nous avons dit ci-déftus. 

Aufti-tôt après le tronc dé la cœliaque donne uné ha ftoma- 
branche médiocre,conimunément appelléeJloûiachique corb» 
coronaire, ou gajîrîque fuÿérieure.^Cette branche porté ’ 
le nom de coronaire, parce qu’un de fes principaux ra¬ 
meaux embraffe l’orifice fupérieur du ventricule, à-peu- 
près com*me une couronne. Ses autres rameaux fedif- 
tribuent aux parties antérieure & poftérieure de l’efto- 
mac, le long de fa petite courbure, 

L’Artere coronaire ftomachique ne fe terrnine pas 
de la même maniéré dans tous les fiijets ; pour l’ordi¬ 
naire , après s’être diftribuée tout le long de la petite 
courbure du ventricule , elle finit près du pylore en 
s’anaftomofant avec uUe branche de l’Artere hépati¬ 
que, que l’on nomme Artere pilorique: d’autres fois elle 
fe porte au petit lobe du foye, le pénétre & s’y diftri- 
,buè : enfin, je Tai vue plufieurs fois s’ouvrir direéfe- 
ment dans le tronc de F Artere hépatique par une anaf- 
tomofè très-fenfible. ^ Dltifion dé 

D’abord après la fottié de cette Artere, la coe- la cœliaque 
îiaque fe partage en deux branches; Tune qui eft à eu hépafiqué 
droite, s’appelle Y Artere hépatique ; de l’autre qui eft fpîéni- 

Tome h Z 



JT, 

Anatomîé ChïPvUrg. P, IÏÎ, Ch. ÎL 
à gauche, fe nomme VArtere fÿlénique, laquelle parolt 
la plus confidérable des deux. 

L'Arterehé- La branche droite, ou la grande lArtere hépatique, 
patique, & fa produit d’abord la pylorique , qui va au pylore, enfuitô 
diltribution. la grande gaftrique, ou gaftrique droite/, qui va à 

reftomac. 
Après la nailTance de la pilorique , le tronc de Thc- 

|)atique produit encore plulîeurs branches confidérables, 
tantôt par un feul tronc commun, & d’autres fois les 
branches naiirent féparément, 

La première eft celle qu’on appelle gajîrique droite, 
ou grand e gajîrique, laquelle va gagner la grande cour¬ 
bure de i’eftomac , en fe diftribuant à ce vifcere, & fe 
termine en s’abouchant avec l’Artere appeliée 
gauche, laquelle vient de la fplénique ; cette grande 
gaftrique donne des rameaux au pancréas,qu’on nomme 
Ancres fancréatiq;nes droites ; puis après il en fournit 
d’autres à l’épiploon, que l’on appelle épgldiques droites 
& moyennes. 

Du commencement de la gaftrique , ou du tronc 
meme de l’hépatique , vient une petite Artere qui fe 
rend à l’inteftin duodénum.^ & que l’on appelle à caufe de 
cela Artere intejîinale , ou Artere duodénale : elle va ga¬ 
gner la courbure de l’inteftin , s’y diftribuë principale¬ 
ment, & communiique par anaftomofe avec les ra¬ 
meaux voilîns de l’Artere méfentérique flipérieure. 

Après la naiftance de ces Arteres, le tronc hépati¬ 
que fe partage communément en deux ou trois bran¬ 
ches principales, lefquelles vont, enfe fubdivifant , 
gagner la grande fciflure du foye , pénétrent ce 
vifcere, & s’y répandent en accompagnant les ra¬ 
mifications de la Veine-Porte. La branche infé¬ 
rieure avant d’arriver au foye, fournit deux Arteres 
qu’on nomme cyjîiques , parce qu’elles vont fe diftri- 
buer à la véficule du fiel : on les nomme aulïi Arteres 
gemelles, 

L’Artere branche gauche de la cœliaque , ou la grande 
fplénique, & Artere fplénique, fournit les gaftriques gauches hh^ 
fa diftribu- les épiploïques gauches i , la gaftro-épiloique i, quel»* 
"""" ques autres petits rameaux , qui vont au pancréas , 

éc la fplénique proprement dite kj qui fait la* plus 
confidérable partie de cette branche , & fe diftribuë à 
la ratte. 

Le fécond gros tronc que l’aorte defcendante fournie 

uon. 
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jpar fa partie antérieure dans le ventre eft appei- 
îé ŸArtere méfemérique fupérieure n. Cette Artere î^Arter-- 
fe porte vers le centre du méfentére, fe gliffe entre méfenténnuê 
îes deux lames dont il eft compofé , & fe divifè eh plu- fupéneureb 
fîeurs branches, qui font des demi-cercles ou des arcs p, 
d’où partent une infinité de petits rameaux q q , qui 
fe diftribuent aux inteftins/Vy^wwm, iléon ^ 8^ cæcum ^ 
aufti-bien qu’à la partie droite & ftipérieure du colon : 
ils vont encore auméfentere, & à fes glandes. 

L’Artere méfentérique fupérieure fait, en fe glif- 
fant entre les deux lames du méfentere, une arcadè 
dont la convexité fe porte à gauche, & regarde eri 
bas : or c’eft de cette convexité que naît le plus grand 
nombre des rameaux qui viennent de TArtere méienté- 
rique : on en compte pour l’ordinaire feize, dix-huit 
ou vingt. Les premiers ou les fiipérieurs font alTez 
courts, & communiquent avec l’Artere duodénale ; les 
derniers, ou ceux qui nailfent le plus près de l’extré¬ 
mité de l’Artere, lont encore bien plus courts ; mais 
ceux qui naiftènt entre les uns & les autres , font plus 
gros & plus longs : tous ces rameaux en s’anaftomofant 
les uns avec les autres , font, des arcades , defquelles 
nailfent d’autres rameaux qui s’anaftomofent aufli, eii 
formant des arcades plus petites, lefquelies en produi- 
fent d’autres difpofées de même , qui fourniftènt enfiri 
les vailfeaux qui fe rendent à l’inteftin, & l’embraf- 
fent comme une écharpci 

L’extrémité de l’arcade méfentérique Va fe termine^ 
près de l’inteftin cæcum, en s’anaftomofant avec une 
des branches qui viennent de la concavité de Ibn ar¬ 
cade ; or ces branches qui viennent de la concavité 
de l’arcade ^ font pour l’ordinaire au nombre de trois i 
fouvent il n’y en a que deux principales, & la troifié- 
me eft une branche de l’une d’elles. 

La première de ces branches, ou celle qui naît le 
plus près de l’origine de l’Artere méfentérique , s’ap¬ 
pelle Y Artere colique-droite-fupérieure ; elle fe partage 
en deux branches principales, dont i’une fe glilfe en¬ 
tre les deux lames du mefocolon , & va, en montant le 
long du grand arc du colon , s’anaftomofer avec la 
première branche de la méfentérique inférieure : cette 
anaftomofe étoit connue des Anciens, & eft en effet 
très'digne d’attention^ la fécondé branche de la colique 

\ 
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fupérieiire va dans un fens oppofé s’anaftômofer avê^ 
PArtere qui fuit* 

lia fécondé des * Arteres qui viennent de la conca»» 
- vité de la grande arcade méfentérlque , doit porter le 

nom d'Anere colique-^droite-inférieure ; celle-ci fe par* 
tage comme la précédente, en deux rameaux , dont 
îe fupérieiir s’anaftomofe avec la fécondé branche de 
ia colique droite-fupérieure, & le rameau inférieur 9 
va communiquer avec FArtere cœcale. 

J’appelle, après Riolan, du noïnd"Artere cœcale 
troifîéme branche interne de la méfentérique fupérieu- 
re , laquelle branche va , en fe bifurquant, comme les 
deux précédentes, fe rendre à l’inteftin cæcum &.aux 
parties voifines ; or la première branche de la cœcale 
monte & fe confond avec le rameau inférieur de FAr- 
tere précédente, tandis que la branche inférieure de 
îa meme Artere , s’anaifomofe avec Fextrémité du 
üronc même de la méfentérique. 

On voit par tout ce qui vient d’être expofé, que 
toutes les branches de la méfentérique communiquent 
entre elles d’une maniéré merveilieufe, & ne font, 
pour ainlî dire, qu’une même Artere ; ce qui fans 
doute a été fait pour que la circulation ceflant dans 
un de ces tuyaux , pût fe faire', & continuer dans les 
tuyaux voifins, ce qui étoit particulièrement nécef- 
faire dans des parties molles & flottantes, comme 
font les inteftins. 

On a du remarquer aufli que la méfentérique fupé- 
rieure communique avec l’hépatique, par le moyen 
de FArtere düodénale, & quelle a encore une com¬ 
munication plus marquée avec la méfentérique infé¬ 
rieure, par la jondioii des deux coliques fupérieures* 
On retire le même avantage de ces communications , 
que celui que nous venons de dire réfulter des anaflo- 
mofes précédentes, 

lesArteres Un peu au-defîbus de la méfentérique fupérieure, 
rénales ou fe trouvent les deux Arteres rénales, communément 
émulgentes. émulgentes s s, qui fortent du tronc de l’aorte , 

une de chaque côté, & vont fe diflribuer aux reins. 
Celle du côté gauche eft fîtuée ordinairement un peu 
plus haut que celle du côté droit. 

Les aûipeu- Les Arteres adipeufês r, & les capfidaires, viennent 
fes, & les (Quelquefois des émulgentes, & d’autres fois un peuplas 
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haut de l*aorte. Les adipeiifes fe diftribuent à la mem¬ 
brane adipeufe des reins, & les capfiilàires aux cap- 
fules atrabilaires ou glandes rénales. Ces dernieres Ar¬ 
tères fortent aiïèz fouvent des lombaires. 

Environ un travers de doigt au-defTous des émulgen- Les Arteres 
tes, Ton voit fortir deux branches, connues fous le 
nom Arteres fpermatiques v v, qui viennent de la par- 
tie antérieure de l’aorte, l’une près de l’autre. Ces Ar¬ 
rêtes vont gagner dans l’homme les anneaux des Muf» 
des du bas-ventre, en fourniiïant dans ce chemin des 
rameaux aux parties voifines ; elles s’engagent enfuite 
dans la tunique vaginale, & fe diftribuent aux tefticu- 
les & aux épididymes. Ces vaifteaux dans les femmes 
ne paftent point par les anneaux, iis vont fe diftribuer 
aux ovaires. 

L’aorte defcendante fournit une troiftéme branche 
par fa partie antérieure, environ un pouce au-deftbus 
des fpermatiques ; on la nomme ÏAnere méfentérique méren* 
inférieure u. Cette branche fe divife en trois princi- térique infé-« 
paux rameaux : le premier remonte pour aller gagner ricure, 
le colon, & communique avec la mefentérique fiipé- 
rieure : je l’appelle l’Artere colique gauche fupérieure» 
Le fécond que je nomme Artere colique gauche infé¬ 
rieure , fe diftribue à la partie inférieure du colon : & le 
troiftéme va au reduni. Ce dernier rameau eft appelié I’hémor« 
VArtere hémorroïdale interne. rohoidaie 

Outre cela, dans tout le chemin que fait l’aorte dans 
le ventre inférieur, elle fournit par fa partie poftérieure Les Arteres 
plufteurs branches, nommées Arteres lombaires 11, lombaires^, 
qui fortent au nombre de cinq ou ftx paires, & plus, à- 
peu-près comme les intercoftales, & fe diftribuent 
principalement à lamoëllede l’épine, & auxmufcies 
voiftns. ArtcreSs 

De la partie poftérieure de l’extrémité de l’aorte facrées, ^ 
defcendante, ou plûtôt de fa bifurcation, l’on voit 
fortir ordinairement les Arteres facrées, au nombre de 
deux, de trois, ou de quatre ; quelquefois il n’y en a 
qu’une, y. Souvent elles fortent de l’aorte plus haut, ou 
des lombaires ,& quelquefois plus bas, ou des iliaques» . 
Les Arteres facrées fe ramifient fur l’os facrum , & aux 
parties voiftnés, au reéîum&c. Elles fe diftribuent 
principalement aux nerfs qui font dans le canal de l’os 
facrum» 

Le tronc de l’aorte defcendante étant parvenu vis-* 
Z lij 
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à-vis la derniere vertebre des lombes, s’y termine, 
quelquefois plus haut, en fe divifant latéralement en 
deux grolTes branches, l’une à droite & l’autre à gau¬ 
che , que l’on appelle Arteres iliaques w w. Cette bi»? 
furcation de l’aorte defeendante, ell: placée au-devant 
& à gauche d’une pareille bifurcation de la Veine-^ 
Cave inférieure. Voyez les figures placées à la fin de 
de ce|^te Angiologie. 

Chacune de ces deux branches, après avoir fait en¬ 
viron trois travers de doigt de chemin, fe partage en 
deux autres branches, dont l’une qui efi: la plus petite 
dans les adultes, efi nommée Viliaque interne^ ou ŸAr¬ 
tère hypogajlrique a a ; & l’autre, qui efi la plus confidé- 
rable, s’appelle V iliaque externe DD, ou fimplement 
Viliaque» 

On voit quelquefois fortir à l’endroit de cette divi-? 
lion , dans le fœtus, les Arteres ombilicales une de 
chaque côté ; mais elles font ordinairement une pro- 
dudion, ou plutôt une continuation des iliaques inter¬ 
nes ou hypogaftriques. Les Arteres ombilicales dans le 
fœtus vont fe rendre au cordon ombilical ; mais dans 
l’adulte elles deviennent ligamenteufes : il faut pour¬ 
tant en excepter leur commencement, qui conferve la 
nature du vaifièau , & fournit même des ramifications 
à la velïie. 

Outre l’Artere ombilicale, l’iliaque interne fournit 
encore ordinairement quatre ou cinq branches princi¬ 
pales. 

La première branche de l’hypogaftrique eft petite 5 
& fe rend au pfoas & à l’iliaque interne fur lequel elle 
fe ramifie: je l’appelle la petite iliaquefupérieure. 

La fécondé branche eft grofte, naît quelquefois 
feule, & plus fouvent conjointement avec une ou 
deux des Arteres fuivantes ; elle paflè par la grande 
échancrure feiatique, fe glilfe entre les fefliers aux¬ 
quels elle fe diftribuë particulièrement ; & c’eft de-là 
qu’elle a pris le nom de fejfiere, 

La troifiéme branche fort auflî par la meme échan¬ 
crure , en paffant fous le mufcle pyriforme , & fournit 
des rameaux à ce mufcle, aufli-bien qu’au nerf feiati¬ 
que , qu’elle accompagne : elle s’appelle VArtere 
feiatique, 

La quatrième branche, appellée communément la 
honteufe interne, fe partage e<i deux. La première donna 
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des rameaux aux véficuies féminales, & aux profîates, 
& fort GU baffin au-deflbus de la fymphife des os pubis, - 
pour fe diftribuer à la verge le long des corps caver¬ 
neux.. Cette première branche fe nomme la grande La grande 
homeufe externe, & communique en chemin avec la hontcufe en- 
petite honteufe externe , qui vient de FArtere crurale, *^2rnc. 
dont nous parlerons ci-après, La fécondé branche de 
cette fubdivifion, fort du baffin par la même échan¬ 
crure que les trois premières branches principales , fe 
gliffe derrière l’épine de l’ifchion, vient gagner la face 
interne de la tubérolité de cet os, & fournit pour l’or- 
naire trois rameaux : le premier va fe diftribuer au 
fphinder de l’anus, & on le nomme VArtere hémorrhoï- l'Arterehé- 
date externe : le fécond va fe perdre au tiffii fpongieux morrhoïdaic 
de l’urétre : & le troifîéme va fe rendre dans la cavité externe, 

des corps caverneux. 
C’eft celle que quelques-uns appellent ifchîo-caver- 

netife, & que l’on court rifque de couper, quand en fai- 
fant la lithotomie à l’appareil latéral, on approche 
un peu trop l’inftrument de la tubérofité de l’os if- 
chium. 

Au refte il faut remarquer que dans les femmes,la ma¬ 
trice & le vagin reçoivent leurs Arteres principales des 
hypogaftrîques, & que les Arteres du clitoris font celles 
qui dans l’homme fe diftribuent à la verge. 

La même Artere hypogaftrique ou iliaque interne 
donne encore naiffiance à une branche conlidérable , 
qui fous le nom d’Artere obturatrice, va gagner Fe- 
chancrure fupérieure du grand trou ovale, & fort du 
baffin par cet endroit, pour fe diftribuer aux trois por- • 
tions du mufcle triple : dans fon trajet elle eft accom¬ 
pagnée d’un nerf appellé obturateur. 

C’eft cette Artere qui donne du fang, quand on eft 
obligé de couper la cuifte dans fon articulation avec 
Fos innominé ; mais quoique cette opération foit 
longue, elle ne dure pourtant pas aftèz de tems , pour 
que cette hémorragie foit mortelle : l’opération finie, 
on fait la ligature à FArtere, 

L’Artere iliaque externe ne fournit point de rameaux L’Artère 
confidérables jufqu’à fon paftage fous le ligament tendi- ibaque ex- 

neux de Fallope ; mais en allant fous ce ligament, & t^^*^*^* 
étant fur le point de fortir du bas-ventre , elle jette 
deux rameaux confidérables, l’un externe , & Fautre 
interne. 

Z iii) 
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Le rameau externe fe porte vers la lèvre interne (ÎS 

la crête de l’os des îles, où il fe partage ordinairement 
en deux, & va fe ramifier au mufcle tranfverfe, & fur 
l’oblique du baS-ventre , & communique avec l’Artere 
lombaire voifine. Je l’appelleiliaque m- 
férietire» 

t’Artere Le rameau interne de l’iliaque externe porte le 
épigadriqne.nomd’Jwrç épigaflriqueEE, Ce rameau paire,dans 

i’homme, derrière le cordon des vaiffeaux fpermati» 
ques, & dans la femme , derrière le ligament rond 
de la matrice ; & il va gagner la partie poftérieure 
du mufcle droit du bas - ventre , où il fe termine 
en s’anaftomofant réellement par plufîeurs petites 
ramifications avec l’Artere mammaire interne. 

lArtere L’Artere iliaque externe étant fortie du bas-ventre ^ 
crurale. entre le ligament de Fallope & le tendon du mufcle 

pibas, fur Punion de l’os ilium avec l’os pubis, elle 
change alors de nom, & prend ççlui (LArtere cru¬ 
rale. 

Cette Artere fournit dès fa fortie trois rameaux. Le 
premier va fe diftribuer aux parties de la génération , 
& l’on nomme cette Artere, la petite h&meufe ex- 

î a petite terne B- , laquelle fe communique avec la grande , 
honreufe ex- comme nous avons dit ci-deffus. Les autres deux ra- 

meaux de l’Artere crurale fe diftribuent aux mufcles 
voifins. 

Le tronc de l’Artere crurale A (Voyez Tl, XXVÎ, 
F/g. 2. ) delçend enfinte le long de la cuiffe, & vient 

• gagner le jarret. Il fournit dans tout ce chemin des ra-» 
meaux aux mufcles voifins ; & cela principalement à fa 
partie fupérieure , où il fe divife en deux branches con- 

I es Arteres fidérqbles, nommées Arteres mufculaires. De ces deux 
paafçiilaires. branches, l’une qui eft affez remarquable, & femble un 

petit tronc, efi appellée mufculaîre externe B ; elle fe 
porte à la partie externe de la cuiffe, & fe partage en 
bas en deux rameaux ab^ dont l’un s’incline vers le 
tronc de la crurale ; l’autre continue fbn chemin plus 
bas, & ils fe divifent tous deux vers le genou en plu- 
fieurs rameaux d* La feçonde branche, nommée Muf- 
sulaîre ixiterne C, ( qui forme proprement le tronc ) fe 
porte le long de la partie interne de la cuiffe. L’on a 
donné a ces deux branches le nom de mufculaires parce 
qu’elles fe diftribueni: aux mii^cles ^iii font dans leur 
VoifinagCt 
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ÎI eft à remarquer que TArtere çrurale, depuis fa 

^rtie par Tarcade des mufclcs du bas-ventre , juf- 
qu’environ cinq à fîx travers de doigt au-deflbus, eft 
£tuée à la partie antérieure, & un peu interne de la 
cuifte, & ne fe trouve couverte que de la peau, de 
la grailTe , de Taponévrofe du mufçle nommé fafcia 
lata , & de quelques glandes conglobées : mais à 
mefure qu’elle approche du jarret, elle eft couverte 
par les mufçles voilîns ; elle l’eft d’abord par le cou¬ 
turier, & traverfe enfuite la tête inférieure du mufcle 
triceps, pour Ce rendre au jarret. Et de cette maniéré 
i’Artere crurale de la partie antérieure de la cuifte , 
où elle étoit d’abord lituée , va gagner fa partie 
interne , & enfuite fa poftérieure, à mefure qu’elle 
approche du jarret. 

On doit encore obferver, ftiivantîa remarque de M. 
Morgagni (a), que dans ce trajet de l’Artere crurale 
fous le mufcle couturier, jufqu’après fon paffage à 
travers la tête inférieure du mufcle triceps , cette 
Artere fe trouve au-deftiis de la Veine crurale, & non. 
au-deftbus, contre l’ordinaire des autres Arteres; & 
qu’elle commence à aller fous4a Veine, lorfqu’elle eft 
parvenue au jarret. C’eft une obfervation qu’il eft à 
propos que les Chirurgiens falTent. 

Lorfque l’Artere crurale eft arrivée au jarret , où Les Arterea 
elle n’eft couverte que des tégumens, elle donne deux poplùées, 
rameaux, appellés Arteres poplitées c c , qui fe diftri- 
buent aux parties voifines. Enfuite le tronc de l’Ar- 
tere Crurale , conjointement avec celui de la veine 

celui du nerf, defcend par derrière entre les deux 
çondyles de la partie inférieure du fémur , donnant 
qà & là plufîeurs branches ; puis ayant pafté le genou, 
il fe partage en deux branches conftdérables , qui font Les deux 
ia tibiale antérieure/, & la poftérieure e. tibiales. 

La tibiale antérieure ayant percé le ligament inter- L’antérieure. 
olTeux , c’eft-à-dire , la membrane qui eft entre le ti¬ 
bia & le péroné, defcend le long de ce ligament, 
& vient fe rendre au-deftiis du pied , en paflant fous 
le ligament annulaire commun, & en fourniffant dans 
fon chemin des rameaux , de côté 8c d’autre aux par¬ 
ties voifines, principalement à la partie poftérieure du 
tarfe ; enfuite elle donne un rameau conlidérable m » 

(a) Adverf. Anat, II. pag, 87* 
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dont les ramifications fe diftribuent à la partie fupc»»’ 
rieure du tarfe & du métatarfe , & à quelques orteils ; 
après quoi la branche n s’unit avec la grande branche 
poftérieure que nous avons préfentement à décrire. ' 

La tibiale poftérieure , après avoir fait deux ou 
trois travers de doigt de chemin , fe fubdivife en deux 
autres branchesgh^ dont la plus petite , appellée Ar¬ 
tère Surale , ou plus communément Verroniere h , 
après avoir produit plufieurs petits rameaux , & paifé 
le milieu , fe divife en deux autres branches i , qui 
femblent difparoître infenfîblement avant qu’elles ar¬ 
rivent au pied. 

L’autre branche de la tibiale poftérieure , qui eft 
la plus grande g , jette fes rameaux / principalement 
vers les parties poftérieures , & elle va enfuite à côté 
de la malléole interne , vers l’os du talon, à la plan¬ 
te du pied ; mais avant qu’elle y arrive , elle fe di- 
vile aufti en deux autres branches, dont la plus pe¬ 
tite va vers le pouce , & donne quelques rameaux o, 
qui fe<liftribuent aux parties extérieures : l’autre bran¬ 
che envoyé quelques ramifications à la partie exté¬ 
rieure du calcanéum , puis cette branche s’enfonçant 
pronfondément, & tendant vers le petit orteil, elle 
donne plufieurs petits rameauxjf aux parties voifînes ; 
de-ià elle revient paftèr au- deftous des os, & remon¬ 
tant à côté du pouce, elle paroît de nouveau ; puis 
elle s’unit avec la tibiale antérieurejf, & forme avec 
elle une efpece d’arc n q, d’où fortent de petites bran¬ 
ches r r, qui vont à chaque orteil , où étant 'parve- 
niiës, elles fe divifent en deux petits rameaux , lef- 
quels allant de chaque côté le long des parties latéra¬ 
les des orteils, s’y diftribuent en fe fubdivifant de plus 
en plus , & difparoilfent à la fin. 

Quand il faut faire une ligature à une Artere ou¬ 
verte à la cuiiïe , à la jambe ,.ou au bras , on doit tou¬ 
jours la faire au - delTus de l’ouverture ; mais il faut 
pratiquer le contraire au cou & à la tête : & parce que 
les petites branches ont quelquefois communication 
avec les groflès, l’on eft quelquefois obligé de faire 
la ligature au-deft"ous & au-deftùs de l’ouverture, après 
l’avoir fuffifamment découverte. 

Les Artères font fujettes à de certaines tumeurs qu’on 
appelle Anévrijmes , qui peuvent leur arriver en diffé¬ 
rentes parties du corps , par de violens efforts , par 
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des plaies, ou par des caufes intérieures , comme à 
la tête, au cou , à l’omoplate , aux ailTelies , aux ai¬ 
nes , & en d’autres endroits où il y a des Arteres con- 
lidérables , & principalement au bras, à roccalion de 
ia faignée. 

On diftingue particulièrement ranévrifme des au¬ 
tres tumeurs, par un mouvement de pulfation qui fe 
fait fentir en touchant la tumeur : mais comme l’inon¬ 
dation peut être fi profonde , que le mouvement de 
pulfation ne Ibit pas fenfible, les Chirurgiens en «ou¬ 
vrant des tumeurs doivent prendre garde à ne pas fe 
méprendre, en prenant un anévrifme pour une tumeur 
purulente 5 comme le rapporte Ambroife Paré , d’une 
tumeur fur l’épaule, qui fut ouverte à un Prêtre , le¬ 
quel périt par l’hémorrhagie qui s’enfuivit , avant 
que le Chirurgien pût arriver pour y remédier. 

Le même accident arriva à Ypres il y a plufieurs an¬ 
nées, à une fille qui avoit un anévrifme qu’elle portoit 
depuis fept ans au pli du bras, & qui avoit été caufé 
par une faignée. La tumeur étoit de la groffeur d’un 
œuf de poule, & aufii dure qu’un cartilage, hormis 
à un petit endroit où l’on fentoit de la moflelîe. Trois 
Chirurgiens ayant ouvert cette tumeur , ne purent ar¬ 
rêter l’hémorrhagie , & ia malade mourut peu de tems 
après l’opération. Il efi vrai qu’on n’avoit point encore 
en ce tems-là l’ufàge du tourniquet, qui donne tout 
le tems qu’il faut pour découvrir l’Artere , & pour 
en faire la ligature , laquelle eft le plus fûr moyen 
qu’on puilTe employer pour arrêter l’hémorrhagie y 
dans toutes les occafions où il eft pratiquable. 

On diftingue en général deux fortes d’anévrif* 
mes , l’un qu’on appelle vrai , & c’eft celui qui eft 
fait par la dilatation des parois de l’Artere , l’autre 
anévrifme eft appellé faux : c’eft une tumeur produite 
par l’extravafion du fang Artériel dans le tilTu cel¬ 
lulaire d’une partie , en conféquence de l’ouverture 
d’une Artere. 

\ 
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Explication DES Figükes de laXXVL 
PLANCHE, dans laquelle eft repréfentce 
l’Aorte ou la grande Artere, avec fes prin¬ 
cipales branches. ^ 

La'Fig. i, repréfente le 
tronc de Taorte, avec 
fes branches fupérieures, 
6c fes inférieures, jiif- 
qu'aux cuiffes. 

A Le tronc de raorte fartant 
du ventricule gauche du 
cœur, 

a a Les Arteres coronaz” 
res, 

BC Vaorte defcendante, 
D La fous - claviere gau¬ 

che • 
b b Les Arteres carotides* 
c c Les Arteres vertébra¬ 

les, 
d cl Les carotides externes, 
1. La première branche , 

qui va à la langue , 

2. La branche qui va aux 
lèvres, &c, 

3. La branche qui forme les 
Arteres temporales, 

4. La branche qui va aux 
mufcles poflérieurs du 
cou ^ & à /’occiput. 

c e Les carotides internes, 
g La conjonéiion des Arteres 

carotides, avec les verté^ 
braies. 

b Les Arteres de la moelle 
de Vépine, 

i i Les branches des Arteres 
vertébrales, 

k k Les Arteres qui vont aux 
mufcles du cou, &c, ou 
les cervicales proprement 
dites, 

m m Vartere mammaire. 
Il n Les Arteres intercofiaUi 

fupérieures, . 
00 La fcapulaire'externe, 
E Le tronc de l’Artere axil-^ 

laire, 
F La petite branche de VAr-* 

tere axillaire, (a) 
P La fcapulaire interne, 
qLa th&rachique fupérieu-^ 

re, ou la mammaire ex^ 
terne. 

t La thorachîque înfé*^ 
rîeure, 

f Les Arteres qui vont aux 
mufcles Deltoïde, &c, 

s Deux Arteres remarqua'» 
blés qui vont aux mufcles 
du coude & aux parties 
voijines, 

t La continuation de la bran-^, 
çhe extérieure F jufquau 
coude. 

(a) Cette branche n’efi: pas fi groffe qu’elle paroît ici j c’ef^ 
une faute du Graveur. 

J 
l 
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Explication de la XXVL Planche; zéf 
X X Les branches àu tronc 

brachial, qui vont aux 
parties voijines» 

G V Aï ter e cubitale» 
H VArtere radiale, (a) 
O Les branches ôl Arteres qui 

qui retournent en partie 
vers le haut. 

l La branche de la cubitale 9 
qui va à la main. 

K Vautre branche, qui va 
pour la plus grande par¬ 
tie aux mufcles fiéchif- 

^ feurs & aux extenfeurs 
des doigts. 

U w Rameaux de la branche 
K 5 qui vont aux mêmes 
mufcles. 

y F eûtes branches de P Ar¬ 
tère cubitale, 

X Les branches de VArtere 
radiale. 

X Ses branches externes , 
qui vont aux mufcles du 
pouce. 

y La branche interne^ qui 
va aux mêmes mufcles. 

% VArtere qui fe àifîribuë 
au pouce. 

5 VArtere qui fe àijîribuë 
au doigt indice. 

é VArtere qui fe répand 
en forme dlarc , d'un 
coté vers l'autre , & 
d'ou partent plufieurs 
branches qui fe difîri- 

huent à la paume de la 
main, 

7 Les Arteres qui vmt au 
mufcle abduéieur du pe¬ 
tit doigt, 

8 Autre progrès d'Artères , 
en maniéré d'arc , ^ou 
partent ‘çlufieurs rameaux 
qui fe àijîribuent aux 
doigts, 

9, Les continuations de 
ces rameaux, dont l'une 
parcourt le côté interné 
d'un doigt, & Vautre h 
coté externe de Vautre 
doigt, 
VArtere fous - claviers 
droite. 

Les caradéres fuivans in¬ 
diquent les Arteres qui 
fortent de l’Aorte dei^, 
cendante. 

B V aorte defcendante ou¬ 
verte , pour faire voir les 
embouchures de VArtere 
bronchiale , Ù" des inter- 
cojîales. 

b VArtere bronchiale, la¬ 
quelle ejl ordinairement 
double. 

G c Les Arteres intercojlales 
inférieures. 

d VArtere diaphragmatique 
inférieure , qui ejl ici 
coupée. 

(a) On doit remarquer à Fégard de la plupart des branches qui 
partent de TArtere cubitale 2c de la radiale, qu’il ell fort 
rare de trouver ces divifions & ces diftributions femblables dans 
difFérens fujets; bien plus, qu’elles varient dans un même fujet; 
de forte que celles du bras droit, par exemple , different fou- 
vent de celles du bras gauche. La même chofe a auffi lieu pour 
les Veines, 
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e VAmre ou le tronc co?- a a La iliaques interneh 

liaque» DD Les.iliaques e^er-^ 
f La gajîrîque droite, nés, 
g La pancréatique ^ ^ la ^ ^ Les branches des ilia^ 

duodenale, ques internes , qui vont 
h h Les gajlrîques gau^ aux parties voijmes, 

ches, V è' Les branches de ces 
1 Vepiploïque, 
t La gajlro-epiplotque, 
k Les branches de l*Artere 

fplénique ^ coupées^ 

'A la droite. 

l Les Ancres cyflîques* 
m La branches de VArtere 

hépatique, coupées, • 
n VArtere méfentérique fu^ 

périeure, 
O O Sa branches coupées, 
P Sa branches qui vont aux 

intejlins^ où elles forment 
comme des arcs. 

g q Les branches qui vien¬ 
nent de ces arcs, & qui 
fe dijlribuent aux intef- 
tins. 

r VArtere adipeufe, 
f s Les Arteres rénales , 

appellées communément 
émuîgentes* 

t t Les Arteres lombai¬ 
res, 

V V Les Arteres fpermati- 
ques, 

IX La méfentérique infé¬ 
rieure, 

.W w La bifurcation de 
V aorte f qui forme les Ar¬ 
teres iliaques, 

X VArtere J'acrée* 
y Le commencement de PAr-^ 

tere ombilicale. 

mêmes Arteres, qui vont 
à la veffte , au rédum ^ 
Ô* aux parties de la géné¬ 
ration, 

EE Les Arteres épigafîri- 
ques, 

n Leur conjonCiion avec les 
Arteres mammaires, 

B- B Les Arteres honteu- 
fes, 

La Figure 2. repré fente 
A Le tronc de VArtere cru“ 

raie, 
B La crurale mufculairs 

externe, 
C La crurale mufculaîrè 

interne, 
a b Divijion de la Mufcu- 

laine externe, 
c c Différentes branches dé 

la mufculaire interne ^ 
& entr autres les Arteres 
poplitées, 

à a Ramifications de la muf¬ 
culaire externe, 

e VArtere tibiale pofié- 
rieure. 

f La tibiale antérieure, 
g La continuation de la 

biale pofiérieure, 
h VArtere furale, 
i La divifion de VArtere 

furale. 
k î Les branches des deux 

tibiales, qui vont aux 
mufcles voîfins. 
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Explication de 

jsî Les Arteres qui fe dif- 
tribuent au dos du 
pied. 

n ÜAnere qui va à la 
plante du pied. 

O Les Arteres qui fe dijîri- 
buent fur la partie fupé- 
rieure ^ extérieure du 
pied. 

P Les Arteres qui vont au 
talon, 

g VArcade artérielle, qui 

la XVI. Planche* 

va de VArtere tibiale 
antérieure à la pojîé- 
rieure, 

r t Des branches , qui de 
cette arcade vont aux or- 
teils, 

D La maniéré dont le pied 
doit être mis, afin que 
Von puijfe voir la fitua- 
iion , Ô' le progrès des 
Arteres, 

i 
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CHAPITRÉ lit 

î)e îa diftributlon des Veines y en général, 

Le s Veines commencent où les Àrteres finilTenti 
& l’on peut les confidérer comme des Arteres 

continuées. Dans leurs origines elles font des vailTeaux 
d’iihê petitelTe indéfinie ; & dè funioh de plüfieurs ra¬ 
meaux enfembie, il fe forme des troncs, dont la grof- 
feur augmente d’autant plus , qu’ils s’éloignent de leurs 
origines, & qu’ils approchent du cœur. 

11 faut remarquer en général, que toutes les Arteres 
font accompagnées daiis leurs diftributiohs d’autant de 
Veines, & qu’il fe rencontre le plus fouvent deux Vei-^ 
nés pour une feule Attere. Il n’en eft pas àinfi des 
Veines : car on en trouve plufîeurs qui ne font accom-^ 
pagnées d’aucune Artere ; telles font pour l’ordinaire 
les Veines extérieures des bras ^ des jambes , &c. On 
voit par-là que les ramifications des Veines font plus 
nombreufes que celles des Arteres. 

On doit encore obferver que les troncs & les prin-.. 
cipales branches , tant des Arteres que des Veines ^ 
confervent ordinairement la même fituation dans tous 
les fujets ; mais qu’il n’en eft pas ainfi de leurs rami¬ 
fications , principalement de celles des Veines ; car 
leurs diftributions & leurs progrès varient beaucoup ^ 
& cela non-feulement dans différens fujets, mais en¬ 
core à l’égard d’un bras, par exemple ^ d’une jambe ^ 
.&c. d’un même fujet, comme j’ai déjà dit ci-deflus , 
au fujet des Arteres du bras. 

Je ne dirai rien ici de la ftrudure ni de l’ufage des 
Veines, parce qu’on a déjà parlé de l’une & de l’autre ^ 
iant à l’égard des Veines, que des Arteres. 

On trouve dans le corps trois principales Veines $ 
d’où procèdent toutes les autres. Ce font la Veine 
pulmonaire , la Veine cave , & la Veine-porte , aux¬ 
quelles on peut ajouter la Veine azigos. 

Les Veines Pulmonaires rapportent dans roreillette 
gauche du cœur, lefang qui revient des poumons par 
les extrémités des ramifications de l’Artere Pulmonaire* 

^ La 

I 
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L/H Veine-\^ave rapporte dans roreilletfe droite du 

Cœur le fan^ , qui vient de toutes les parties du corp$; 
jpar les extrémités des ramifications de l’aorte , exce-^ 
pte celui qui revient des Arteres Coronaires du cœur. 

Cette Veine rapporte le fang de toutes les ramiiî» 
cations artérielles, en partie diredement, & en partit* 
iridiredement, 

La-Veine Porte reçoit le fang qui revient des Vif- 
ceres., fiottans du bas-ventre par les extrémités des 
ramifications de PArtere Cœliaque , & des deux Arte- 
res Méfentériques ; & ce fang pafîe enfuite par les ra¬ 
mifications de cette Veine aux Veines Hépatiques i 
Sc d’elles à la Veine-Cave, 

Comme on parlera par la fuite des Veines Pul- 
nionaiies , en faifant 1 expofition du cœur & du pou- 
mon , il n’eft à préfent queftion que de décrire les 
aiiiributions des autres Veines. C’eft ce que nous al¬ 
lons faire dans les Chapitres fuivans* 

CHAPITRE IV. 

. De la difirihutlon de la Veine^Cavè, 

AVakt que dé décrire la diftribution de la Veine- 
Cave , il eft à propos d*avertir le Ledeur qu’il y 

a quelques difficultés à éclaircir, touchant le commen¬ 
cement ou la fin des Veinés. 

Tous les Anciens 5 qui croyoient que la fanguilicâ- 
rion fe faifoit au fove , & que par le moyen de la Veiné 
qui leur paroifîbit fortir de ce vifeere , le fang étoit 

' diflribüé à toutes les parties du corps : les Anciens j 
dis-je 5 ont tous établi le commencement de la Veine- 
Cave au foye ; c’efl pourquoi ils ont commencé là 
diftribution de ,cette Veine par les ramifications qui 
le difperfent dans ce vilcere Mais depuis çue la circula¬ 
tion du fang & les routes du chyle font bien connues ^ 
cette opinion a été abandonnée comme inlbutenablei. 

Il eft encore a remarçuer qii entre les Anatomifteç 
qui ont décrit les Veines ^ quelques-uns comme en 
a dit ci - defîiis } ont établi leur commencement au 
èronc de la Veine-Cave, qui s’ouvre dans l’oreiliettf 

Ta rn U A à 



Dlvifion gé¬ 
nérale de la 
\ eine-Cave. 

570 Anatomie Chirurg* P. ÎÎL Ch. îV. 
droite du cœur , à celui de la Veine Pulmonaire , qui 
eft continu à l’oreillette gauche de ce vifcere , & à 
celui de la Veine-Porte , qui fe ramifie dans le foye ; 
& que d’autres ont attribué le principe des Veines a 
leurs extrémités , comme à leurs racines, conformé- 

^ment à l’idée de la circulation , par laquelle on re- 
connoît que le fang pafîe des extrémités des Artères 
dans les Veines Capillaires , puis dans de plus gran¬ 
des , enfuite dans de plus gros canaux , jufqu’à ce qu’il 
fe rende enfin dans le cœur, par les troncs veineux 
qui abcutifTent dans les deux oreillettes. 

Quoique cette derniere maniéré de décrire la route 
générale"^ des Veines , foit bien fondée , néanmoins 
elle n’eft pas iî commode que la première , & Pou 
ne peut pas facilement l’appliquer a la defcription & 
à la démonftration des Veines ; en effet, il eft im- 
poffible de démontrer les principes des Veines Ca¬ 
pillaires ; & d’ailleurs la connoilTance de cp fortes^de 
Veines , ne feroit prefque d’aucune utilité dans l’e¬ 
xercice de la Médecine & de la Chirurgie. Puis donc 
qu’il fuffit dans la pratique Médicinale & Chirurgica¬ 
le , de bien connoître les grolTes branches des Vei¬ 
nes , nous commencerons fa defcription de ces vaif- 
leaux par leurs troncs, & nous dirons qu’ils fe divi- 
fent enfuite en branches & en rameaux ; & fi quel¬ 
qu’un trouve peu convenable cette façon de parler, 
il peut appeller racines des Veines , ce que nous nom¬ 
mons leurs branches & leurs rameaux. 

Axprès ce préliminaire , paffons à la diftribution de 
!a Veine-Cave, & parlons premierem.ent de fa divi- 
£on générale. 

On regarde afîèz ordinairement la Veine-Cave, en 
général, comme étant une dans fon origine, ou com¬ 
me ne faifant qu’un feul tronc commun ; & l’on a rai- 
fon : il n’y a en effet qu’un feul canal , qui va fans 
interruption depuis la jondtion des Veines Sous-clavié- 
res jufqu’au diaphragme : mais ce canal eil: échancré 
dans l’endroit où il communique avec l’oreillette droi¬ 
te : c’eft au bord de cette échancrure que s’attache 
l’oreillette droite ; en forte qu’il eft très-vrai de dire 
que la Veine - Cave s’ouvre dans l’oreillette par un 
feul orifice ovale & fort ample : il eft vrai que le fang 
defcend au cœur par la portion du canal qui eft au- 
dciius de l’ouverture , Sc qu’il y monte au contraire 
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par la portion qui eft au-delîbüs : mais ce n’efl pas 
une raifon pour dire que ces deux portions font deux 
tuyaux diftinfts, fepares, & pofés à contre-fens l’iiri de 
1 autre, prefque dans une même ligne perpendiculai¬ 
re ; cependant la portion qui eft au-delîùs de l’ouver¬ 
ture , eft appellée Veine-Cave [ultérieure , & l’autre eil 
bas , fe nomme Veine-Cave inférieure, 

La Veine-Caye fupérieure fe diftribuè* principale- 
inent à la poitrine, à la tête, & aux extrémités fupé ^ 
rieures , & très-peu au-deftbus du diaphragme. 

La Veine-Cave inférieure fe difperfe principale¬ 
ment dans le bas-ventre, & aux extrémités inférieu¬ 
res , très-peu au-delilis du diaphragme. 

Les Anciens donnoient le nom de Veine-Cave afi 
cendante à la fupérieure, & celui de Defcendame à in¬ 
férieure,, eu égard aux feuls tuyaux , & à leur divi- 
fîon en troncs & en branches. Piufieurs Modernes 
ont retenu les mêmes noms ; mais ils les ont appli¬ 
ques à contre-fens, ayant voulu les accorder au cours 
du fang , qui monte par la Veine-Cave inférieure ^ 
& defcend par la fupérieure ; c’eft pourquoi, au con¬ 
traire des Anciens, ils ont nommé la première, afcen- 
dante , & la féconde, defcendante, 

■Mais afin d éviter l’equivoque qui pourroit arriver à 
cette occafïon , dans les rapports que l’on fait des blef- 
iures , pu d autres maladies, dans ceux de l’ouverture 
des cadavres, ou d’autres cas fémbiables, il eft plus 
a propos de s en tenir a la diftinéfion qu’on a faite 
Cî-defiiis de la Veine-Caye, en fupérieure &. enin- 
jerteure. 

Du tronc de chacune de ces deux Veines fortent, 
en general, a peu-pres comme de celui des Arteres ^ un 
certain nombre^ de branches principales , ou capita¬ 
les , qui fe ramifient enfuite de différentes maniérés. 

Chacun de ces deux troncs fe termine par une bi¬ 
furcation , ou divifion en deux troncs fubalternes ^ 
dont chacun donne aufli des branches principales ^ 
qui fe divifent encore en un grand nombre de petits 
troncs, de ramepx & de ramifications. 

Après cette divifion générale de la Veine-Càvê, 
li nous faut entrer dans le détail de la diftribution de 
cette Veine , en commençant par fon tronc fupé- 
heur* ^ 

A a ii t 
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Article h 

De la àtjîrîbmion de la Veine-Cave fu^érieure» 

La Veine-Cave fort du ventricule droit du cœur 
. par un orifice fort ample , & produit la Veine Coro¬ 
naire a. Mais quoique la plupart des Anatomiftes met¬ 
tent la Veine Coronaire du Cœur au nombre de cel¬ 
les qui fortent de la Veine-Cave, l’on peut dire néan¬ 
moins que c’eft mal à propos , puifque cette Veine ne 
tient pas immédiatement à quelqu’autre Veine ; car 
fon tronc s’ouvre principalement dans l’oreillette 
droite du cœur ; elle a encore d’autres orifices dans le 
ventricule droit, & il s’en trouve aufïi, quoiqû’en plus 
petite quantité , dans le ventricule & l’oreillette gau¬ 
che. 

Enfuite la Veine-Cave, avant que de percer le péri¬ 
carde , fe divife en^deux gros troncs, comme on a 
dit ci-delTus ; l’un eft le fupérieur C, & l’autre l’infé¬ 
rieur B. 

Le tronc fupérieur ayant percé le péricarde, pro¬ 
duit d’abord la Veine Azygos , ou la Veine fans pai¬ 
re D , qui naît poftérieurement du côté droit de ce 
tronc , au-deffus & proche du péricarde. Cette Veine, 
qui eft fort remarquable , eft couchée & defcend le 
long de la partie latérale droite du corps des vertebres 
du dos, enftiite elle pénétre dans la cavité du ventre 
inférieur , en paftant entre les deux appendices du 
diaphragme, & fe termine par une anaftomofe très- 
fenfible, tantôt avec la Veine Rénale ou Emulgente , 
tantôt avec une Veine Lombaire voifine , tantôt im¬ 
médiatement avec le tronc inférieur delà Veine-Ca¬ 
ve , & tantôt autrement. 

La Veine Azygos, entre les efpaces des huit côtes 
, inférieures , produit de chaque côté les huit inter-co- 
ftales inférieures bh ^ qui font en quelques fujets des 
produdions immédiates du tronc de l’azygos , & en 
d’autres il en fort premièrement une grofle branche , 
laquelle enfuite par fa divifion donne les Veines in- 
ter-coftales. Il eft à remarquer que ces Veines com¬ 
muniquent avec les thorachiques & la mammaire in- 
|€rne par plufieurs anaftomofes \ Ôc enfin que tgute* 
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«es inter-coflales communiquent plus ou moins en- 
ièmble vers l’extrémité poftérieure des côtes. 

La Véine azygos donne auifli ordinairement les Vei¬ 
nes œfophagiennes. 

Cette Veine, produit encore quelquefois les quatre 
inter-coftales fupérieures , & meme les deux Veines 
bronchiales. 

Riolan & d’autres Auteurs , rapportent qu’on trou¬ 
ve quelquefois une azygos de chaque côté ; mais cette 
obfervation eft alTez rare. En ce cas on a remarqué , 
que l’azygos du côté gauche fe rencontre plutôt dans 
les femmes que dans les hommes, que fon tronc s’ou¬ 
vre dans la Veine Sous-claviere gauche , & non dans 
la Veine-Cave fupérieure , & que fon extrémité infé¬ 
rieure ie joint tranfverfalement fous l’aorte defcen- 
dante , avec l’azygos du côté droit. Voyez fur cette 
Veine ce qu’en a écrit particuliérement M. Lancifi , 
dans M. Morgagni, Adverf. V. pag, 79* & fuiv. 

Quelques-uns placent la fortie de la Veine Bron¬ 
chiale un peu au-deffous de celle de l’azygos ; mais 
cette Veine vient alfez fouvent de l’azygos même , 
comme on a dit ci-delfus ; d’autres fois elle fort d’une 
înter-coflale , & quelquefois elle manque. 

La Veine-Cave fupérieure continue de monter en 
haut, & étant parvenue environ vis-à-vis & derrière 
le cartilage de la première vraie côte , & un peu plus 
haut que la croffe de l’aorte , elle fe termine par une 
bifurcation , ou divifîon en deux grolfes branches E E, 
comme en deux troncs fubalternes, dont l’un s’étend 
à droite , & l’autre à gauche. Ces deux branches por¬ 
tent le nom de Veines Sous-clavieres , parce qu’elles 
font derrière & comme fous les clavicules, couchées 
toutes deux à peu-près dans le même fens. Mais il eft 
à remarquer que ces deux Veines ne font pas égale¬ 
ment longues ; parce que le tronc même de la Veine- 
Cave fupérieure n’eft pas fitué dans le milieu de la 
Poitrine , mais dans le côté droit : ce qui eft caufe 
que la Veine Sous-claviere gauche prend naiftance 
dans le même côté que la fous-claviere droite’, & par 
conféquent fe trouve plus lo^ue que cette fous-cla¬ 
viere ; quoique cela ne paroifle pas dans la Planche, 

Avant que de décrire la diftribution des principales 
branches qui fortent des fous-clavieres, il nous faut 
parler des Vaines dont celles du côté droit partent 
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ordinairement du tronc même de la Veine-Cave fii*? 
périeure , & celles du côté gauche viennent de la 
fous-çlaviere gauche. * 

Ces Veines font piufieurs petites branches, qui dans 
quelques fujéts nailTent féparément, & dans d’autres 
par de petits troncs communs. Elles fe trouvent par 
paires à droite Sc à gauche derrière le fternum , 8c 
aux environs. 

La première eft la médiahine , qui fe diftribuë an 
médiaftin & au péricarde. Elle eh accompagnée de 
l’Artere Médiaftine. 

La fécondé eft la diaphragmatique fupérieure , qui 
fe diftribuë au péricarde & au diaphragme. Elle eft 
accompageé de i’Artere & du nerf diaphragmatique, 

La troifiéme eft la mammaire interne , qui donne 
en defcendant de petites branches aux parties voift- 
nes , comme au diaphragme & au médiaftin : elle 
jette aufti pluiîeurs rameaux entre les côtes aux tégu- 
mens. De ces rameaux , ceux qui paftènt entre & fous 
les cartilages des dernieres vraies côtes , defcendent 
fur la ftirface interne ou poftérieure des mufcles droits 
du bas-ventre , fe ramifient entre leurs fibres char¬ 
nues , 8c s’anaftomofent réellement avec les Veines 
épîgaftriqiies , dont nous parlerons ci-après. Au rcfte, 
la Veine mammaire interne eft accompagnée de P Ar¬ 
tère du même nom. 

La quatrième eft la thymique, qui manque quelque¬ 
fois du côté droit. Elle fe diftribuë à la fagoué , ap- 
peliée en latin Thymus, 

La cinquième eft la péricardine. Celle du côté droit 
par oit fouvent fortit* de la Veine Sous - claviere du 
même côté, plutôt que du tronc de la Veine-Cave 
fupérieure : mais cela varie beaucoup. Celle du côté 
gauche ne vient pas toujours aufti de la fous-claviere 
gauche : car elle fort quelquefois de la mammaire in¬ 
terne gauche, & d’autres fois de la diaphragmatique 
fupérieure du même côté, La Veine péricardine le 
diftribuë à la partie fupérieure du péricarde , & aux 
parties voifines. 

La fixiéme eft la trachéale ou gutturale, qui fedi- 
ftfibiië à la glande thyroïdienne, à laTrachée Artere, 
aux mufcles fterno-hyoïdiens, au thymus & aux glan¬ 
des bronchiales. La Veine Trachéale du côté droit, 
ne vient pas toujours du tronc de la Veine-Cave fu- 
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pérjeure ,eîie fort quelquefois de la foiis-cîaviere droite. 

M. Winflow appelle en général toutes ces petiies 
branches qu’on vient de décrire, petites Veines P.efio- 
raies internes ; & il remarque que les plus petites de 
ces Veines ne viennent pas toujours féparément, mais 
qu’elles ont quelquefois un tronc commun , principa¬ 
lement celle du coté droit. Au refte , la mammaire . 
interne eft de toutes ces Veines la plus confîdérable. 

Les deux Veines Sous-ciavieres s’étendent latéra¬ 
lement de côté & d’autre , comme nous avons dit ci- 
delfùs, & elles fe terminent, en fortant de la poitri¬ 
ne , immédiatement devant l’attache antérieure du 
mufcle fcalène. 

Dans ce trajet la fbus-clavîere droite , qui eh: la Dlflribunon 
plus courte des deux , donne ordinairement trois prin- des 
cipales branches , qui font la jugulaire externe , la 
jugulaire interne, & la vertébrale : je ne compte pas 
ici Taxillaire, parce qu’elle eft plutôt la continuation 
du tronc de la fous-claviere , qu’une de fes branches, 

La fous-claviere gauche , qui eft plus longue que 
la droite, pour la raifon marquée ci-defTus , donne 
premièrement les petites pedorales gauches, que nous 
avons déjà décrites, lefquelles font pareilles aux droi¬ 
tes , qui fortent ordinairement du tronc de la Veine- 
Cave fupérieure ; fçavoir , la médiaftine , la diaphra¬ 
gmatique ftipérieure , la mammaire interne, la thy¬ 
mique , la péricardine & la trachéale. 

Cette fous-claviere donne aulîi trois principales bran¬ 
ches , 'pareilles à celles de la fous - ciaviere droite , 
dont nous venons de parler. Elle reçoit outre cela en 
particulier l’extrémité du canal thorachique ; & l’on 
ne voit que très-raremeut ce conduit fe décharger dans 
les deux fous-clavieres en meme tems, 

La fous-claviere gauche donne encore avant fa gran¬ 
de divifton , un petit tronc pour les inter-coftales fu- 
périeures du côté gauche, qui font quelquefois jofqu’a 
ftx. Ces Veines communiquent avec les inter-coftales 
inférieures. Outre cela ce petit tronc inter-coftal com¬ 
mun fournit fouvent la Veine brachiale gauche. 

vDe plus, l’une & l’autre fous-claviere étant arrivées 
près de la partie moyenne des clavicules , donnent 
une branche , nommée Céphalique laquelle defeend 
fuperficieilement entre le mufcle deltoïde & le grand 
peéloral , & va au bras, 

Aaiiij 
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Eiifin , au fortir de ia poitrine , chaque fous-claviers 

prend le nom à^Aixillaire ^ dont nous donnerons ia 
diftribution , après avoir décrit premièrement les troi? 
^roffes branches ; qui de chacune de ces Veines vont 
a la tête. 

La première de ces branches eft la jugulaire exter¬ 
ne i d ? qui fort ordinairement de la fous - claviers 
voifine, quelquefois de Taxillaire , & quelquefois au¬ 
trement. Elle efl: fîtuée le long de la partie latérale du 
cou, n’étant couverte que de la peau , de ia graiffe 5 
êc du mufeie peaucier. 

Cette Veine fe trouve quelquefois double dès fa, 
naiffance. Quand elle efl: fimple , elle fe partage en- 
fuite en deux branches, dont l’une efl antérieure , 8^ 
l’autre poflérieure, pu plutôt fupérieure. La branche 
antérieure va à la gorge & au vifage , en montant vers 
l’angle de la mâchoire inférieure. La poflérieure va 
à la tempe & à l’occiput. 

Dans ce trajet , ces deux branches de la jugulaire 
externe , donnent les Veines qui rapportent le fang de 
ia face, des parties extérieures de la tête, & d’une par¬ 
tie du cou. La plûpart de ces Veines ont des noms par*? 
deuliers , & s’appellent de même que les Arteres qu’el¬ 
les accompagnent. Celle qui répond à l’Artere du front, 
fe nomme la Frontale, & anciennement la Préparate : 

Les autres Veines font l’angulaire , qui accompagne 
l’Artere du grand angle de i’œii ; ia maxillaire exter¬ 
ne , qui répond à l’Artere qui paflè fur le milieu de la 
bafe de ia mâchoire inférieure ; la maxillaire interne, 
qui accompagne FArtere qui fe diftribuë aux dents ; 
la temporale , qui répond à FArtere de ce nom ; il en 
t'ft de même de Foccipitale , de la raninp , &c. Ainfl 
la Veine jugulaire externe dans fa diftribution , fuit 
èn grande partie le progrès de ia carotide externe. 

îi efl à remarquer que fous l’angle de la mâchoire 
inférieure , Fou trouve une grande variété de commu¬ 
nication entre la Veine jugulaire externe & l’interne, 
êc une grande variété dans le partage de ces Veines, 
En eflet, preïfqiie tous les rameaux qui en cet endroit 
partent de la jugulaire externe pour fe diftribuer flir H 
partie fupérieure de la gorge, & fur le vifage dans quel¬ 
ques fiijets , prennent dans d’autres leur nai(Tance de 
ia jugulaire interne ; & quelquefois ce n’efl qu’une par¬ 
tie de ces rameaux , qui vient de la jugulaire externe:^ 
Fautre partie uaiiTaut de l’interne, 

) 
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Outre îes Veines dont on vient de faire réniimé-- 

dation , & qui font les principaux rameaux des deiDÇ 
branches de la jugulaire externe , la branche pofté- 
rieure de cette Veine donne encore dès fa nailTance 
une branche confidérable, appellée vulgairement Mufr 
l'ulaire fuÿérieure , laquelle naît quelquefois de la fous- 
claviere même , comme il paroît dans la XXVII. P/» 
OÙ cette Veine eft marquée de chaque côté o o. 

Un peu plus haut, la branche poftérieure de la ju- 
gulaire externe fournit aiifTila Veine, nommée Cer- 
vicale externe, qui fe diftribuë aux mufcles vertébrauj^ 
du cou. 

On doit enfin remarquer, que les deux jugulaires ex¬ 
ternes communiquent avec les finus de la dure-mere 
par quelques-unes des Veines qu’elles fourniffent ;Tqa-^ 
voir, par l’angulaire , la temporale , l’occipitale , &c, 

Lorfqu’à l’occafion de refquinancie , l’on veut ou- 
Vrii la Veine Jugulaire externe , il faut qu’un Serviteuç 
comprime avec le pouce cette Veine d’un côté, au- 
delliis de la fous-ciaviere , pendant que le Chirurgien 
ou quelqu’autre perfonne la comprime de i’autre coté , 
dans le tems que l’ouverture fe fait. 

Mais quand on ouvre cette Veine en d’autres oc-^ 
calions, il faut faire enforte que la ligature qu’on i 
fait alors au cou , n’intercepte pas la refpiration du 
malade ; pour cet effet on doit l’appliquer le plus bas 
qu’il eft poftible , & au-delToiis du larynx, après avoir 
fait un nœud limple, puis un coulant, de telle ma¬ 
niéré que la ligature foit lâche ; enfaite l’on engage 
deux doigts , fçavoir , le doigt indice & celui du mi¬ 
lieu , entre la ligature & le larynx, & la tirant vers 
foi, l’on comprime avec le pouce qui eft libre , fur la 
ligature à l’endroit de la Veine , laquelle venant à fe 
gonfler , on l’ouvre pendant que le malade refpire , 
la Trachée-Artere n’étant point compriméé, 

La fécondé branche principale qui de chaque fous- Lajc^gulairi^ 
claviere monte â la tête , eft la jugulaire interne ce. interne. 
Cette Veine monte près de l’Artere Carotide interne, 
8c à côté de la Trachée-Artere , à laquelle elle don¬ 
ne en paffant quelques rameaux, & enfuite auffi aux 
mufcles du larynx , & â ceux de fos hyoïde , à ia lan¬ 
gue , aux dents, & à quelques autres parties voifines, 
tantôt plus, tantôt moins ; de maniéré cependant que 
|a juguiaire externe remplaç-e le défaut de rintern© j 
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& réciproqiiement.'^Après quoi ie tronc de ia jugulaire 
interne ie divife en deux branches , dont la plus gref¬ 
fe h va fe rendre au finus latéral de la dure-mere, ou 
plutôt forme ce finus meme; & Fautre branchegg, 
qui ell la plus petite , donne quelques rameaux d la 
glande pituitaire , & va fe diftribuer à la dure-mere. 

Les rameaux de ces quatre Veines Jugulaires s’u- 
niffent en pluiieurs endroits par des anaftomofes évi¬ 
dentes ; de quoi Ton peut fe convaincre en feringuant 
quelque liqueur par un des finus latéraux 5 car alore 
on la voit s’écouler aufïi par la jugulaire externe. 

La troifiéme & la deriiiere branche principale qui 
jnoiite de la fous-ciaviere, eft la vertébrale //, une 
de chaque côté. Cette Veine vient quelquefois de l’a¬ 
xillaire, Elle naît quelquefois par deux tiges, & d’au- 
îres fois par une feule, qui un peu après fe divife en 
deux. 

La première & la principale de ces deux tiges four¬ 
nit d’abord une branche, nommée Cervicale, qui après 
avoir donné des rameaux aux mufcles voifins, monte 
par les trous des apophyfes tranfverfes des vértebres 
du cou. Cette branche vient aufîi quelquefois de Faxil- 
laire. La fécondé tige de ia Veine vertébrale monte à 
côté des vertebres du cou, & après avoir fait quelque 
chemin ^ & être parvenue vers ia quatrième vertebre , 
elle va s’unir à la première tige , comme au vrai tronc 
de la Veine Vertébrale. 

De cette maniéré cette Veine va quelquefois par un 
tronc, & quelquefois par plufieurs tiges , accompagner 
i’Artere vertébrale, à travers tous les trous des apo¬ 
phyfes tranfverfales des vertebres du cou , jufqu’au 
grand trou occipital. 

Dans ce trajet la Veine vertébrale produit un ra¬ 
meau , qui paffe par le trou, qui fe rencontre derrière 
l’Apophyle condyloide de l’occiput, par où ce rameau 
va fe rendre dans le finus latéral de la. dure-mere , 
mais il eft à remarquer qu’on ne le trouve pas toujours, 
parce que ce trou condyloidien poftérieur eft quelque¬ 
fois fermé. 

Outre ce rameau, la Veine Vertébrale en donne plu- 
fieurs autres qui fe diftribuent aux mufcles voifins de 
fon paffage , & elle en fournit encore d’autres inté¬ 
rieurement, qui vont dans le grand canal de la moelle 
de l’Epine, où ils forment les finus vertébraux , lef» 
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quels font plufieurs les uns fur les autres, & commu¬ 
niquent enfemble jufqii’au grand trou occipital , où 
îi ie fait à la fin une communication entre eux & ceux 
qu’on nomme finus occipitaux de la dure-mere. 

Outre les Veines que nous avons dit venir des fous- 
clavieres , elles produifent encore fupérieurement les 
mufculaires fupérieures o o , comme on a déjà dit ci- 
delîùs, de même que les mufculaires internes & les 
externes p ; 8c de plus elles fourniflent inférieurement 
les mufculaires inférieures n k. 

Après que la Veine fous-claviere a donné les bran¬ 
ches que nous avons décrites, elle fort de la cavité de 
la poitrine, & va gagner raifTelle , où elle prend le 
nom d’axillaire ; & un peu avant que d’y arriver, elle 
donne les Veines thorachiques ^ , l’une fupérieure, & 
l’autre inférieure , dont la première eft aulTi appellée 
Mammaire externe. L’axillaire jette encore des rameaux 
aux mufcles voifins, comme au fous-fcapulaire , au 
grand rond , au petit rond , 8ce, de même qu’aux glan¬ 
des de- l’aififèlle. 

Enfuite cette Veine étant parvenue à côté de la tête 
de l’os de Pépaule , elle fe divife en deux branches 
principales, dont la fupérieure ( qui fe trouve ordinai¬ 
rement la plus petite ) eft la céphalique G ; & l’infé- 
tieure ( qui eft la pMs confidérable, & comme la con¬ 
tinuation du tronc de Taxillaire ) eft la bafiiique £• 
Cette derniere branche donne allez fouvent les deux 
thorachiques ; mais la thorachique liipérieure vient 
plus ordinairement du tronc de l’axiliaire avant fa di- 
vilion. 

La Veine Céphalique s’unit un peu après la nailîance 
avec la petite céphalique, qui vient de la Veine Sous- 
claviere , comme on a dit ci-delîus. Enfuite la grande 
céphalique pâlie entre les tendons du mufcle deltoïde 
& du grand pedoral, & defcend tout le long du bord 
externe de la portion externe du mufcle biceps, ayant 
dans ce trajet plulieurs communications avec la"Veine 
Ealîiique, & donnant de petits rameaux aux mufcles 
voifins & aux tégumens. 

Quand la Veine Céphalique eft prefqiie parvenue 
au pli du bras, elle fe divife principalement en deux 
branches , une longue & extérieure H , & une courte 
& intérieure 7, 

La longue branche eft nommée Radiale externe, la- 
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quelle coule le long du rayon entre les mufcîes 8c îêt 
tégumens, en donnant des branches de côté & d’au¬ 
tre , qui communiquent avec d’autres branches d’elle- 
même , & avec des branches de la Veine bafilique. • 

La courte branche de cette divilîon de la céphali¬ 
que , defcend obliquement vers le* milieu du pli du 
bras fous les tégumens , & par-deiïus le tendon du 
biceps , où elle fe rencontre & s’unit avec une pa¬ 
reille branche courte de la Veine Balilique. M. Winf- 
low appelle l’ime de ces deux courtes branches Mé^ 

les Veines diane Céphalique , & l’autre Médiane Baftlique, 
médianes. L analtomofe, ou l’union de ces deux branches, for¬ 

me un angle dont la pointe eft tournée en bas , & il 
en part une branche conlidérable , qui defcend fur 
i’avant-bras , en fe réunilTant à la Veine Céphalique 
<l’un côté, & communique de l’autre côté avec la Vei¬ 
ne Balilique par plulieurs petites ramifications ou mail¬ 
les irrégulières. Cette ^rolTe branche fe nomme la 
Veine Médiane P, de meme que les deux courtes qui 
la produifent par leur union, 

• La médiane efi: une Veine qu’on ouvre aiïez ordi¬ 
nairement en faifant la faignée du bras ; mais comme 
le tendon du mufcle biceps eft litué fous cette Vei¬ 
ne , les Chirurgiens doivent bien prendre garde en 
l’ouvrant à ne point piquer ce tenéon , parce qu’il en 
arrive de fâcheux aecidens. 

De l’union des Veines médianes, qu’on vient de dé¬ 
crire , part encore une branche qui delcend fur la par¬ 
tie interne de l’avant-bras, vis-à-vis le ligament in- 

Ia profonde ter-ofteux. Cette branche fe nomme la Veine profonde 
de pavant- de l’avant-bras ; elle va aux mufcles voilins, & com- 
bras. munique avec les autres Veines de l’avant-bras. 

La branche qu’on a nommée Médiane - Céphalique 
produit fouvent en bas une longue branche , appeliée 

La radiale Radiale interne, laquelle eft prefque parallèle à la ra-^ 
iffiiciac. diale externe , dont on a parlé ci-delTus. 

Après cela la grande Veine céphalique va gagner 
l’extrémité du rayon, & fe diftribuë par beaucoup de 
ramifications en forme de mailles irrégulières , en 
fuivant à peu-près la route de l’Artere radiale. Cette 
Veine donne de plus un rameau particulier , qui rampe 
entre le pouce & le métacarpe , & porte le nom d^ 

La ccphali- céphalique du pouce. 
que dupouce. mailles vcineufes dont nous venons de parler 5 
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£e difiribüënt aux mufcles inter-ofleüx 8c aux tégu“- 
mens, & communiquent avec un petit rameau v de 
îa Veine bafîiique , auquel les Anciens ont donné le 
nom de Veine falvatelle : ils comptoient beaucoup fur Lafalyat«IIe« 
ia faignée qu’on y faifoit , pouf la guérifon des af- 
fedions mélancholiques ; mais depuis que la circula¬ 
tion du fang a été bien connue , Ton s’eft détrompé 
de cette fauffe idée, 

La Veine bafiliquè du bras droit â été nommée par la Veine 
les Anciens Veine he'patique du bras ; 8c ils ont ap- baülique. 
pellé celle du bras gauche , Veine Jplénique du bras , 
mais ils n’ont ainii nommé ces deux Veines , que 
par l’ignorance où ils étoient de la circulation du fang , 
c’eft pourquoi l’on ne doit plus aujourd’hui leur don¬ 
ner ces noms» 

La bafiliquè fous le tendon du mufcle pedoral le divkîoiu 
divife en trois branches confîdérables 

La première branche interne L accompagne le nerf, / 
& étant arrivée au coude, elle fe perd dans la pro¬ 
fondeur des mufcles de l’avant-bras, 

La fécondé branche M ( fqavoir celle qui regarde 
le côté externe du bras ) fe nomme à caufe de fa ii- 
tuation la Profonde du bras , ou la Profonde fupé- La profonde 
rieure. Cette branche , vers le milieu de favant-bras, du bras, 
fe fubdivife en deux branches , dont l’externe R fe 
diftribuë au pouce , au doigt indice , & a celui du mi¬ 
lieu; & l’interne jQ^va au doigt du milieu ; à l’annulaire 
& au petit doigt. Mais toutes ,ces Veines s’unifTent 
dans la.main entre elles & avec.d’autres d’une telle 
maniéré , qu’il eft difficile de déterminer quelles font- 
celles qui viennent de l’un ou de l’autre gros rameau, 

La troifîéme branche K , qui eft la plus confîdérabie La Vem«5 
de la bafiliquè , fe nomme la Veine fubcutanée. Cette fubcutanée. 
branche étant parvenue au condyle interne de la par¬ 
tie inférieure de l’humerus, fe divifè en deux autres 
branches N O ; dont l’une , fçavoir N ^ defcend le long 
de l’os du coude, jufque vers le carpe , entre les té- 
gumens & les mufcles, un peu extérieurement, fous 
le nom de cubitale externe , en communiquant tou- La cuLitalî* 
jours de coté & d’autre avec ia céphalique , avec la externe, 
profonde , &c. Cette même branche donne encore 
une autre branche, qui defcend le long de la partie 
interne, de l’avant-bras du côté du coude , & commu¬ 
nique auffi avec la médiane moyennet On peut l’ap^ 
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ta cubitale Cubitale interne. Enfin lorfque la branche N eH 

interne. parvenue à l’extrémité de Tos du coude , elle jette fur 
la convexité du carpe plufieurs rameaux , dont un , 

La falva- qui efi: connu fons le nom de Veine falvatelie , de la- 
telle. quelle nous avons déjà parié , va gagner le petit doigt 

du coté du doigt annulaire , après avoir communiqué ' 
avec la Veine céphalique, par le moyen des aréoles 
ou mailles veineufes qu’on voit fur le dos de la main. 
Au relie , cette branche fuit à peu - près la route de 
l’Artere à l’égard des doigts. 

tes trois L’autre branche O de cette fubdivifion va tranfver- 
médianes. falement vers le rayon , & forme la Veine dont on 

a parlé ci-delTiis fous le nom de Médiane bajilique ^ 
que nous avons dit fe joindre à la médiane céphali¬ 
que , & former enfembie un angle dont la pointe efi: 
tournée en bas , & d’où fort la médiane moyenne ^ 
qui pourfuivant fon chemin , va fe diftribuer princi¬ 
palement au pouce & au doigt indice. Au relie , là 
céphalique, la balîiique, & les médianes , font les 
Veines que l’on ouvre au bras le plus ordinairement 
en faifant la faignée. 

On doit fe fouvenir que ce que nous avons dit ci- 
delTus au lujet des Arteres du bras & de l’avant-bras, 
a aulTi lieu à l’égard des Veines ; fçavoîr , que leurs 
diftribulions, leurs progrès , & leurs communications 
varient beaucoup , pour la plupart, non-feulement en 
différens fujets, mais encore quelquefois dans les deux 
bras d’un meme fiijet. 

Il y a pourtant de la différence entre les variations 
qu’on obferve dans les Arteres & celles qifon voit 
dans les Veines , car celles des Arteres ne font pas 
à beaucoup près auffi multipliées & aufli marquées que 
celles des Veines. 

De plus il efi à remarquer que toutes les Veines que 
nous venons de décrire, peuvent être diftinguées en 
deux claires. La première comprend les Veines qui ne 
font accompagnées pour l’ordinaire dans leur progrès 
d’aucune Artere apparente. La lèconde clalTe renfer¬ 
me celles qui font accompagnées d’Arteres confidé- 
rables ; il fe trouve le plus fouvent deux Veines pour 
une Artere. Les Veines de la première clalfe font les 
plus extérieures ^ n’étant couvertes que de la peau > & 
de quelque peu de graille. Celles de la fécondé au 
contraire fe trouvent plus profondes j à l’exception. 
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héanmoins des endroits où les Arteres font fuperfîdei- 
les, comme à railTelle, le long de la partie interne 
du bras, à la partie inférieure du rayon, &c. Au refte 
les Veines qui accompagnent les Arteres, communi¬ 
quent en plufîeurs endroits avec les Veines extérieu¬ 
res , comme au pli du bras , au poignet, &c. 

^Les Veines qui accompagnent les Arteres, commu¬ 
niquent entre elles par de fréquentes anaftomofes, & 
embraffent, pour ain/î dire, TArtere : on leur a donné i© 
nom de Veines Satellittes brachiales^ quand c’eft F Ar¬ 
tère brachiale qifelles accompagnent, tibia¬ 
les^ quand elles embraffent i’Artere de ce nom, & ainfî 
des autres. 

Comme il le trouve ordinairement fous la bafîlique 
une Artere & un gros nerf, les Chirurgiens doivent 
bien prendre garde , en ouvrant cette Veine , à ne 
pas intéreffèr ni l’un ni l’autre de ces vaiffeaux. Quoi¬ 
qu’il Ibit rare qu’on piquq ce nerf, cependant Am- 
broilè Paré rapporte qu’il fut piqué en ia préfence au 
Roi Charles IX. & que ce Prince fut long-tems in¬ 
commodé de cette piquûre , & cela, après même qu’on 
eut calmé avec peine la fougue des premiers acei- 
dens fous la conduite de cet habile Chirurgien. Mais 
ce qui eft affez remarquable a cette occalîon, c’eft que 
ia réputation & la fortune du Chirurgien, qui avoir fait 
cette mauvaile faignée, n’en foufffirent aucun préju¬ 
dice , puifqu’il fut enfuite premier Chirurgien du Roi 
Henri III, 

Quant à la piquûre de l’Artere, le Chirurgien con- 
noît qu’il a fait cette faute , 1°, lorfqu’en ouvrant le 
Vaiffeau, il a fenti à la pointe de fa lancette plus de 
réfiftance qu’à l’ordinaire , parce que non-feulement 
ie tiffu de l’Artere eft plus ferré & folidê que celui de 
la Veine , mais encore l’aponévrofe qui eft fur l’Artere 
& qui vient du tendon du biceps eft forte & réftfte 
beaucoup à ia pointe de la lancette : c’eft même d’elle 
que provient ia plus forte réfiftance î quand un fang 
vif & animé, rouge & vermeil, fort avec beaucoup 
d’impétuofité & par de fortes faillies , & même avec 
fifflement ; ce qui arrive quand l’ouverture eft affez 
grande, & que le fang fort avec facilité. En ce cas^ 
pour prévenir l’anévrifme , l’on propofe de tirer du 
fang jufqu’à ce que le malade tombe en foibleffe î 
Mais 11 l’ouverture eft trop petite , & que ia tumeur 
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commence à fe former par Textravafion du fàng foui 
les tégumens, il faut au(ïi-tdt lâcher la ligature , & 
faire un bandage qui produife une fuffifante compref» 
£on au vailfeau d’où le fang fort , fans néanmoins 
caufer l’interception entière des efprits dans la partie ; 
ce qui la feroit tomber en mortification. Pour préve¬ 
nir cet accident, après avoir fait un bandage au pli 
du coude, plus ferme qu’à l’ordinaire, fur des compref- 
fes graduées , l’on fait par-deflus un fécond bandage, 
en appliquant â la partie interne du bras j & jufques 
fous raifîelle , le long du corps de i’Artere, une com- 
prefie longitudinale afiez épaifle j de la largeur de 
deux ou trois travers de doigt, & une pareille com- 
prefîe à la partie oppofée ; le tout affermi par un ban¬ 
dage circulaire fuffifamment ferré : car ce bandage 
ayant fon point d’appui fur ces deux compreffes, per¬ 
met, dans rintervaiie, au fang & aux efprits de vivifier 
le membre blefîéi 

Deux autres accidens qui fuecédent quelquefois à la 
faignée , mais qui ne font pas fi dangereux que les 
précédons, font 1°, la piquûre de l’aponévrofe com¬ 
mune qui fert d’enveloppe aux mufcles de l’avant-bras, 
comme le fafcia lata en fert aux mufcles de la cuiffe ; 
Rous en avons parié à l’occafion du mufcle biceps,. 
Cette piquûre dans les fujets cacochymes occafionne 
des dépôts confidérables fur la partie blefîee , que l’on 
jtâche de réfoudre ^ tant par des faignées révulfives , 
que par des ondions , & des cataplafmes anodyns ^ 
émoliiens & réfolutifs : mais cela ne réuflit pas tou¬ 
jours ^ de forte qu’il s’y forme des abfcès , que l’on 
eft obligé d’ouvrir quand on a des marques de fuppu- 
ration ; ce qui deshonore beaucoup le Chirurgien , 
parce que dès qu’il arrive le moindre mal au bras après 
la faignée , le malade fe croit en danger de perdre 
i’aétion de fon bras'î 2,°. Un autre accident plus léger 
qui arrive après la faignée , efi: le trombus , qui'eft 
caufé par un petit amas de fang fous la peau , lequel 
forme d’abord une petite tumeur , & cela en trois ma¬ 
niérés. Premièrement, lorfque l’ouverture de la Veine 
ne répondant pas diredement â celle de la peau , le 
fang ne peut pas fortir aifcment, & par conféquent- 
efi; obligé de s’extravafer fous la peau autour de l’ou¬ 
verture. Secondement , lorfque la Veine efi; percée 
de part en part, le fang s’écoule par l’ouverture po¬ 

stérieur©^ 



itérîeu're, & s’épanche derrière la Veine. En troifié- 
me lieu, quand l’ouverture de la Veine eil plus grande 
que celle de la peau, alors le fang qui fort de la Veine 
ne pouvant pas fortir avec allez de vitelTe par la pe«. 
tite ouverture de la peau , il eft obligé de s’extravafer 
fous la peau. Mais cette tumeur eft de lî petite con- 
féquence , que lefeul ufage d’une comprelFe trempéé 
dans l’eâu froide ^ fuffit pour la réfoudre ; après quoi 
il ne refte qu’un peu de meurtriflure autour de la plaie 
qui fe diflipe d’elle-mémè. 

Pour finir les remarques fur les âccidens qui peuvent 
furvertir à l’occafîon de la faignée , je vais ajouter ici 
quelques autres obfervations très-Utiles aux Ghirur^i 
giens , par rapport à la piquûre de l’Artere du bras. 

Il faut fe fouvenif qu’à mefure que l’Artere brachialô 
defcend le long du bras ^ elle s’approche de fa partie 
antérieure ^ en fe cachant fous le mufçle biceps ; puis 
étant parvenue à la partie inférieure du bras, elle palTe 
fous l’aponévrofe de ce mufcle, & fe partage en deux 
branches principales ; nommées Cubitale & Radiale z 
néanmoins , ce qui eft très - elTentiel à fçavoir, on 
trouve quelquefois des fujets où cette divilion fe fait 
à la partie prefque fupérieure du bras, quoique pour 
l’ordinaire elle fe rencontre environ uti pouce au-def^- 
fous du condyle interne de l’humerus* 

Il s’enfuit de ce que je viens de dire ^ Que quand 
on pique l’Artere en faignant au pli du bras, on pique 
àulîi toujours en même rems l’aponévrofe du biceps ^ 
puifqu’elle couvre cette Artere. z°. Que comme la di- 
Vifion du tronc brachial fe fait quelquefois à la partie 
prefque fupérieure du bras, l’on peut allurer que lorf- 
qu’on a fait l’opération de l’anévrifme aux fujets où 
cette divilion fe rencontre ainlî, ils ne rifquent pas tant^ 
à beaucoup près, que ceux chez qui la divilion fe trouve 
à l’endroit ordinaire* 

On peut s’éiaircirà cet égard, & faire enfuite tin 
prognoftic convenable furie luccès de cette opération ^ 
n après la ligature de F Artere l’on tâte le pouls au bras 
blefte ; car lorfqu’on le fent battre , c’eft une marque 
que la divilion du tronc brachial fe trouve au-deftus de 
la ligature, & que par conféquent on n’a lié qu’une 
branche ; ce qui-doit donner beaucoup d’efpérance 
pour la giiérifon du malade. Mais on peut dire le cOn-^ 
traire , lî l’on ne fent point battre le pouls ; car alçrs 

Jome Iff B b 
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il eft certain que le tronc meme eft lié. M. Palfîn dlg" 
que cette Obfervation lui a été communiquée par M, 
Verdier Chrirurgien de Paris, & Démonftrateur Royal;- 
en Anatomie, 

Article IL 

De la àîjîrîbution de la Veine-Cave infériemei 

Le tronc inférieur de la Veine--Caye dans la pol-* 
trine eft renfermé dans le péricarde , où il n’a que 
fort peu de longueur. Dans cet efpace fe trouve dans 
la Veine-Cave une valvule remarquable , qui manque 
quelquefois dans les adultes quoique rarement ; mais 
on peut très-bien la voir & la démontrer dans les fœ«' 
tus, & dans les enfans nouveaux-nés. On lui a don-,, 
né le nom de Valvule d’EuJlache , parce que c’eft à ce 
célébré Anatomifte qu’en eft due la découverte. M# 
Winftow dans, les Mémoires de FAcadémie Royale des 
Sciences de 17,1.7. a donné une defcription très-exa- 
âe de cette Valvule, «8t Ton véritable ufage. 

Enfuite la Veine-Cave inférieure , pour fbrtir de la 
poitrine, perce. l.e .péricarde, de meme que la por¬ 
tion tendineufe du diaphragme , qui s’attachent étroi¬ 
tement enfemble. Dans ce trajet cette Veine donne 

Les Veines de chaque coté une branchée e,appellée Veine dia” 
diaphragma- ÿhragmatique inférieure , ou Phrénique , qui le diftrD 
tiques infe- principalement au diaphragme* 
fleures. Après que le tronc inférieur de la Veine - Cave a 

percé le diaphragme , il palTe par la partie poftérieure 
de la grande fci)Ture du foye , & dans ce paftage il 
s’enfonce un peu dans la fubftance de ce vifeere , en¬ 
tre fon grand lobe & fon lobule ; ce qui fe fait ce¬ 
pendant' de maniéré que ce tronc eft ordinairement 
très-peu couvert en arriéré de la fubftance du foye , 
jufq u’audeftous du lobule. 

tes Veines • La Veine-Cave donne dans ce trajet le plus fouvent 
hépatiques, trois groftes branches C G, nommées Veines hépatiques^ 

dont.les ramifications fe diftribiient dans le foye. Quel¬ 
quefois il n’y a que deux grolTes branches, & d’autres 
fois ilis’èn trouve quatre. Outre cesgroifes branches, 
la Veine-Cave en fournit encore de petites avant fa; 
(ortie, ou inconrinent après. .. 

Dans le paiTage de la Veine-Cave par le foye, ella 
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ïiohîiê un conduit qui eft particulier au fœtus, & que 
Ton nomme Canal veineux. Ce conduit communiqué 
avec le finus de la Veine-Porte , & prend ia forme 
4’un ligament prefque plat dans l’adulte. 

Après que la Veine-Cave a pafle le foye, elle fe 
détourne de devant en arriéré , & de droite à gauche, 
& fe range contre les vertébrés des lombes, au coté 
droit de l’aorte defcendante, puis elle jette des deux 
côtés poftérieurement en defcendant les lombaires fu- Les yienei 

périeures ti , & les inférieures/î/z. Toutes ces Veines 
Portent pour l’ordinaire deux à deux de la Veine-Cave > 
à-peii-près comme les Arteres du même nom Portent de 
l’aorte ; mais leur naiffance varie en difFérçntes maniè¬ 
res. Ces Veines Pe diftribuent particulièrement aux 
muPcles du bas-ventre, aux muPcles carrés des lombes, 
au pfoas, &c. Elles jettent auffi des branches aü canal 
de l'épine* ^ ^ 

La Veine-Cave donne encore quelquefois les Veines I es 
capPulaires, & les adipeuPes e e. Les premières vont Pe l^ire' ^ & les 

diftribuer aux capPules atrabilaires, & les Pecondes à la 
membrane graifleufe des reins. Mais pour l’ordinaire 
ces deux Portes de Veines viennent des rénales ou émul- 
gentes, dont nous allons parler. 

Quand le tronc de la Veine-Cave j qui accompagné 
en dePcendant celui de l’aorte , eft parvenu vis-à-vis 
les Arteres rénales , il donne les veines du même nom, les rénales 
anciennement appellées D D. Ces Veines ou émulgen-^ 

Pont les plus grofîès de toutes celles qui partent du tronc 
de la Veine-Cave inférieure, depuis Pafortie du foye , 
juPqu’à fa bifurcation. Celle du côté droit eft la plus 
courte des deux , & celle du côté gauche eft la plus 
longue ; celle-ci palTe tranPverPalement par-^devant lé 
tronc de l’aorte, immédiatement au-delTous de l’Ar- 
tere méfentétique fupérieure. Ces deux Veines vont' 
s’aftbcier chacune 'à l’Arfere rénale voifine, & elles 
vont gagner l’échancrure ou cavité des feins , par plu- 
Peurs ramiPcations, qui fe diftribuent dans la Pubftance 
de ces organes. 

La Veine-Cave, un peu au-deiïous des émulgentes, Les fferm?- 
donne antérieurement vers le côté' droit la Veine tique*. 
Ppermatique droite g ; mais elle donne rarement la 
Ppe'rmatique gauche/, qui pour l’ordinaire vient de 
i’émulgente gauche. Les deux Veines ipermatiques 
accompagnent les Arteres du même nom , Sc vont Pé ‘ 

Bb ij 
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rendre aux teflicules. Nous donnerons par la fuîté 
la diflribution & le progrès de ces deux fortes de vail^ 
féaux. 

Lorlque le tronc de la Veine-Cave inférieure eft par¬ 
venu vis-à-vis la derniere vertebre des lombes , Sc 
vers la bifurcation de l’aorte defcendante , il fe glilîe 
derrière l’Artere iliaque droite, & fe divife là pat 
une bifurcation en deux troncs fibalternes, appellés 

les Veines yeines iliaques E E, dont l’une eft à droite * & l’autre 
à gauche. _ 

ï,a facrée. Ces Veines prodiiifent d’abord la facrée, qui le trou¬ 
ve quelquefois de chaque côté i i \ néanmoins il n’y en 
a qu’une pour l’ordinaire , qui fort alors du milieu de ' 
l’angle de la bifurcation. Cette Veine fuit la même 
diftribution que l’Artere du même nom. 

^ pîvilîondes Chacune des deux Veines iliaques fe divilè à côté de 
ïHa^ues. pQ5 facrum, à-peu-près comme les Arteres qu’elles 

accompagnent, en deux groflès branches. L’une de 
ces branches eft la Veine iliaque externe ou antérieure 
G , & l’autre l’iliaque interne ou poftérieure F; cette 
derniere fe nomme encore freine hypogajlrique. L’ilia¬ 
que externe paroît être dans l’adulte, la continuation 
du tronc même de l’iliaque ; & la Veine hypogaftrique 
n’en paroît être qu’une branche. Ces deux iliaques fu- 
balternes fuivent à-peu-près les routes & la diftribution 
des Arteres du même nom ; excepté que la Veine ilia¬ 
que interne ne fournit point de Veine ombilicale, com¬ 
me l’Artere hypogaftrique, Sc que la Veine obturatrice 
ne fuit point la diftribution de i’Artere du même 
nom. 

La Veine iliaque interne, ou l’hypogaftrîque F, 
pafle derrière i’Artere du même nom, & donne plu- 
Îîeurs rameaux, qui fuivent à - peu - près les routes 
& la diftribution de ceux de l’Artere, comme on 
a dit ci-delîus. Quelques-uns des rameaux de cette 
Veine vont au reSîum Sc à Vanus ; on les nomme 

tes hémor-Veines hémorrohoidales externes 1. Les autres fe diftri- 
rhoïdales ex-buent aux parties naturelles, & à la veflie ; on les 
ternes. ?ippe\\Q Veines honteufes internes. Les autres enfin voiit 
Leshonteu-pg rendre aux fefies, aux mufcles voifins , à l’os fu¬ 

ies internes. „ ’ 7 j 
crum, &C. 

^ La Veine L’iliaque externe, aufti-bien que la précédente, 
iliaque exter-général les mêmes branches que l’Artere du 

ttiçme nom, avant fa fortie du bas-ventre. La princi- 

L’îlîâque 
interne. 

ne 
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'J)ale branche qii*elle produit avant que de parvenir à la 
cuiiïe, eft répigaftrique ». Cette Veine naît de Tiiik- ^ épig^. , 
que externe, immédiatement avant qu’elle forte du 
bas-ventre ; elle monte enfuite tout le long de la face 
interne des mufcles droits, & s’y ramifie de coté §c 
d’autre, puis rencontrant les ramifications de la Veine 
mammaire, elle communique avec elles par autant de 
petites ramifications^ en accompagnant FArtere épi-* 
gaftrique. 

Auffi-tôt après que la Veine iliaque externe eft fortie 
du bas-ventre , par-defibus le ligament tendineux de ^ 
Fallope, elle prend le nom de Veine crurale. Cette la Veînîi 
Veine eft placée dans cette fortie au côté interne de crurale^ 
FArtere crurale ; & elle donne en paflant des rameaux 
aux glandes inguinales, au mufcle peBinæus.^ & aux 
parties de la génération. Les rameaux qui vont aux par¬ 
ties naturelles, fe nomment Veines honteufes externes o ^ Les honteu- 
& communiquent avec les honteufes internes, dont fes externes, 
on a parlé ci-defilis. 

Le tronc de la Veine crurale après avoir fait environ Diyidon de 
un pouce de chemin depuis fa fortie, fe divife en deux la crurale, 
branches, qui font l’interne H, qui eft la plus petite , 
& l’externe I, qui eft la plus grofiè , & mérite d’être 
appellée le tronc. 

La branche interne H, qu’on appelle la Veine Sa- Lafaphène; 
phène, fort de la crurale en-dedans, & un peu fur le 
devant, Sc defeend antérieurement entre les tégumens. 
& le mufcle couturier , en fuivant à-peu-près la direc¬ 
tion de ce mufcle environ jufqu’à la partie interne du fenou. Enfuite cette branche pafiè le condyle interne 

u fémur , fe glifiè le long des tégumens , va gagner 
la partie antérieure de la malléole interne , & fe dif- 
tribue fiir le pied. Ce font les branches de cette Veine 
qu’on ouvre ordinairement en faignant du pied , dans 
la vue de procurer une forte révulfion, fuivant les 
indications. 

Après que le tronc de la Veine crurale a donné la 
Veine faphène , il defeend, fe plonge entre les muf¬ 
cles , & fe diftribuë aux parties internes de toute Fex- 
trémité inférieure du corps, en accompagnant FAr-. 
tere crurale jufqu’au bout du pied. La Veine crurale eft 
toujours plus confidérable que FArtere, tant en capa¬ 
cité , qu’en ramifications, fuivant la coutume ordinano 
des Veines en générai» 
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î a fciatique Dans ce trajet, le tronc de la Veine crurale fournît J 

Iriiifieuiel outre plulîeurs petites Veines, i®. La fciatique fupé^^ 
‘ ^ Heure, ou petite fciatiquep , dont les branches fe dif^ 

tribuent en-haut, en bas, & vers les côtés, aux par¬ 
ties fituées autour de la jointure de la cuiffe. 2®. La 

la fânfcu-^ luufculaire interne qui fe diftribuë particuiiere- 
îaire interne, ment aux mufcles de la cuiffe.5°. La poplitée, ou jarres 
La poplitée, tiere, qui a un double principe L L , & qui en defcen- 

dant donne qà & là quelques branches , lefqueiles 
vont fe diftribuer principalement aux parties extérieur 
res &poftérieures du pied. 

t PS deux Enfuitele tronc de la Veine crurale, jette la tibiale 
tihiaics. antérieure M, & la tibiale poftérieure JV. Quelques- 

uns nomment auffi cette derniere , Veine furale^ ou 
grande fciatique» Ces deux Veines , en allant au 
pied, s’unifient plufîeurs fois entr’elles par quantité 
d’anaftomofes , auffi - bien qu’avec quelques autres 
Veines. 

Enfin le même tronc, vers le milieu de la jambe , 
& en defcendant plus bas, fe divifè en un grand nom¬ 
bre de branches innominées, & dont les plus confidé^ 
râbles fe diftribuent jufqu’à l’extrémité du pied , & 
s’unifient tant entr’elles qu’avec les précédentes par 
plufieurs abouchetnens, 

^ Ces ramifications & ces anaftomofes varient beau-^ 
coup, de même que celles des Veines du bras , de 
l’Avant-bras, &c. comme j’ai déjà dit ailleurs. C’eft 
pourquoi, quoique l’on trouve à un endroit du pied 
droit, par exemple, une Veine propre à être ouverte 
pour en tirer du fang : on n’eft point fûr cependant 
d’en rencontrer une pareille au même endroit de l’au¬ 
tre pied. Il efl: pourtant allez ordinaire de trouver à- 
peu-près aux mêmes endroits les principales branches 
que nous avons décrites ; mais il n’en eft pas ainfî de 
leurs ramifications. 

Il efl: rare que l’on foit obligé de faire la ligature 
aux Veines, pour arrêter l’hémorragie, à moins que 
ce ne foit aux grollès Veines de la cuifle, ou aux groff 
fès varices des jambes. Quand on efl obligé d’en venir 
à la ligature , il faut la faire au-deffous de l’ouverture, 
a la cuiffe , à la jambe, au bras , &c. mais au cou & à la 
tête, il faut faire la ligature au-deffus de l’ouverrure de 
fa Veine. Ainfi en liant les Veines, on doit pratiquer 
tout le contraire de ce que nous ayons dit touchant la 
iïgamro des Arteres, 
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CHAPITRE V. 

De la dlflributlon de la Veîne-Forte, 

JA Veine-Porte eft le troifiéme des principaux 
_j troncs de Veines qui fe trouvent dans le corps, 

fuivant la divifion que nous en avons faite au fécond 
Chapitre de cette IIP. Partie. C’eft une grolTe Veiiïe LaVeine- 
particuliere, dont le tronc eft principalement fttué entre Porte, & fa 
les éminences de la face inférieure ou concave dufoye,^îî^aadon. 
lerquelles ont été appeiiées Fortes par les anciens Ana- 
tomiftes, qui pour cette raifon ont donné à cette Veine 
le nom de Veine-Porte ou de Veine des Portes, 

Cette Veine peut être confîdérée, luivant la remar- ^ivifon 
que de M. WinOow , comme étant compofée de deux^^/^^^^ 
groftes Veines qui s’abouchent à contre-fens par leurs 
troncs, & jettent de même enfuite des branches & des 
rameaux, l’une à contre-fens de l’autre, & chacune 
félon fa direêlion particulière. L’un de ces deux troncs, 
qui eft le fupérieur & le plus court, eft attaché au foye, 
& fe ramifie dans ce vifcere, en y accompagnant toute 
la diftribiition de l’Artere hépatique* L’autre tronc , 
qui eft l’inférieur & le plus long, eft hors du foye, & il 
diftribue fes ramifications aux vifcères qui font arro- 
fés-par le refte de l’Artere cœliaque, & paries deux 
Arteres méfenteriques , c’eft-à-dire, à l’eftomac , aux 
înteftins, au Pancréas, à la rate, au méfentere, & à 
l’épiploon. 

Le premier de ces deux troncs ; Icavoir, celui qui 
eft attaché au foye, forme proprement ce qu’on ap-^, . 
pelle leJinus de la Veine-Forte : les. ramifications de ^ 
tronc font la fondion d’Arteres dans le foye ; car elles 
portent le fang chargé de la bile à tous les grains glan¬ 
duleux, ou Follicules, qui compofent principalement 
la fubftance de ce vifeère ; & ce fang après s’être dé¬ 
pouillé de la bile dans ces grains , eft rapporté par un 
grand nombre de ramifications veineufes ; qui fe réu¬ 
nifient, & forment trois branches principales & quel¬ 
ques autres moins confidérables qui fe déchargent dans 
la Veine-Cave, comme nous avons dit ailleurs, 

Bb îiij 

ITHîge 
>r an cil es 
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fiî-* 



Akatcsmie Chîrürg. P. îïî. Ch. V. 
Ufages ae Les branches du tronc inférieur de la Veine-Port^ 

fcs branches font djlperfées dans les vifcères du bas-ventre que nous 
inférieures, avons nommés ci-defllis, & reçoivent comme les 

autres Veines, le fang qui a été porté à çes vifcères , 
Psù elles fe ramifient ; enfuite elles le rapportent ver§ 
le tronc 3 à l’exemple des branches de la Veine pul-^ 
mofiaire , & de celles de la Veine-Cave ; de forte 
que la Veine-Porte, eu égard à fa ftrudure & à fou 
nfage, dent comme le milieu entre les Arteres & les 
igutres Veines. 

Ceux qui prétendent qu’il faut commencer la diftrii^ 
butîon des Veines par leurs extrémités, nomment par 
cette raifon Racines de la Veine-Porte les branches 
inférieures de cette Veine, & ils appellent Rameaux 
fes branches fiipérieures. Néanmoins je vais commen¬ 
cer par le tronc , comme j’ai fait ci-devant, enfuite 
je pafierai d’abord aux branches qui en fortent, fondé 
fiir les raifons que j’ai données à ce fujet. 

Le tronc fupérieur ou le finus de la Veine-Porte 
XXVil. Fig. fQj-j. aniple , & fe partage dans le foye en deux 

Lîifinbutîon branches B C, entre lefquelles il en fort une 
de la Veine-petite D , qui va en droiture gagner la partie con- 
Porte dans le vexe du foye pour s’y diftribuer. Quant aux deux grol^ 
fhye. fes branches, chacune d’elles fe divife vers fon com-r 

mencement en deux autres ; de forte que le finus en¬ 
tier de la Veine-porte en entrant dans le foye , le 
divile en cinq branches principales , & celles-ci en 
«ne infinité d’autres plus petites, qui vont fe dillri^ 
buer dans toute Pétenduë de ce vifcere. 

Le fécond tronc de la Veine-Porte , ou fon tronc 
inférieur, eft lîtué fous la face concave du foye , & 
fe continue avec le finus de la Veine-Porte , qui fe 
diftribuë dans le foye, comme nous venons de le dire, 
De-là ce tronc defcend un peu obliquement de droite 
à gauche, fe glifiant fous le tronc de l’Artere hépa¬ 
tique , & fe courbant derrière le commencement du 
Duodénum jufques fous la tête du pancréas. L’étendue 
en longueur du tronc jufqu’à cet endroit, eft environ 
de cinq travers de doigt. 

Ce tronc inférieur de la Veine-Porte donne dans 
cette étenduë plufieurs rameaux , qui font pour l’or^ 
dinaire les Veines fuivantes. 

^ te? deiix JO, £05 deux cyftiques Æ, qu’on appelle communé- 

cyjliques ^emU^s y & qui fprtent du cqté droit: 

I 



Des Veiî^es. ^ ^ ^9-i 
3u trotlc, près de fa naiffance, quelquefois féparé- 
raent, & quelquefois par un petit tronc commun, forfi 
courte Elles vont fe diftribuer à la vélîcuie du fiçl $ de¬ 
puis fon cou jufqu’à fon fond. 

2°. La gaftrique droite c , qui fe diftribuë principa-- tâ gallri- 
îement à la partie droite du ventricule. Cette Veine droite, 

donne quelquefois un rameau qu’on nomme Veine-Py~ Lapylorii^ucs 
iorique , qui palTe fur le pylore , & s’avance flir la pe^ 
tite courbure de l’eftomac , pour s’anaftomofer aveç 
la Veine coronaire ftomachique , dont nous parlerons 
enfuite. La gaftrique droite vient fouvent aufti d’un ra^ 
meau qui part d’une branche de la Veine méfaraïque, 
que nous décrirons çi-après ; & la pylorique fort en¬ 
core alTez fréquemment du tronc même delà Veine- 
Porte. 

La duodénale ou l’inteftinale d, qui va fe dif? La duodé- 
tribuer principalement fur l’inteftin dwodww, & donne nale. 
aufti des ramifications au pancréas. 

Enfuite le tronc inférieur de la Veine-Porte étant ^ Pivificn 
parvenu, comme nous avons dit, fous la tête du pan- 
créas, il perd le nom de Veine-Porte en général, & jjj 
fe divife en deux branches principales , qui fe diftri- Veûie-Port^J 
huent dans plufieurs parties du bas-^ventre. L’une de 
ces branches , qui eft la fupérieure & la plus petite y 
fe nomme Veine fplémque F. L’autre , qui eft l’infé^ 
rieure & ordinairement la plus grande , s’appelle Veine 
méfaraïque E, Cette derniere paroît proprement une 
continuation du tronc même de la Veine-Porte. Quel¬ 
ques Anatomiftes ajoutent à ces deux branches une 
troifîéme, nommée Veine hémorrhoïdale interne 1, qui 
fort quelquefois du milieu de l’angle de la divifion , 
d’autres fois elle a une naiftànce commune avec la 
fplénique , mais très-fouvent elle en eft une branche 
particulière ; c’eft pourquoi nous en allons parler dans 
îa defcription de celles qui partent de cette Veine. 

La Veine fplénique F, qui forme comme un tronc la Veind 
fubalterne, va tranfverfalement de droite à gauche , l’plénique & 
fe glifTànt d’abord fous l’inteftin duodénum , & cou- l>ranches. 
lant enfuite le long de la face inférieure & vers le 
bord poftérieur du pancréas. Dans ce trajet la fpléni¬ 
que donne ordinairement les Veines fuivantes. 

i**. L’hémorrhoidale interne./, qui fe diftribiie aux k 
gros inteftins , 8c particulièrement au reÛwn» Cette 
ypine vient grdinaireinent du commencement dé la. 
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5^4 Anatomie ChirüRg* P. IÎÎ. Ch. V# 
Veine fpiénique , mais quelquefois elle fort de fangî# 
de la bifurcation du tronc inférieur de la Veine-Por¬ 
te , comme on a dit ci-defîûs.Un peu après fa nailTance 
elle donne à Pextrémité du duodénum une fécondé 
Veine duodénale , différente de celle qui vient du tronc 
meme de la Veine - Porte. 

Cette Veine a reçu le nom à^Hémorrhdidale y àcaufô 
des tumeurs^ appeliées Hémorrkoïdes , qui attaquent 
fon extrémité du côté de Ÿanus ; & on Ta nommée 
interne , pour la diftinguer de l’hémorrhoidale extèr- 
üe , qui efl; une produdion de la Veine hypogaftri'^ 
que , comme nous avons dit ailleurs. Ces deux hémor- 
rhoidales communiquent cnfemble par des ramifica¬ 
tions capillaires. 

2°. Les deux gaftriques gauches e, qui font difiin-^ 
guées en grande & en petite , lefquelles , conjointe¬ 
ment avec la gafirique fupérieure ou droite ç, ( qui 
vient du tronc même de la Veine-Porte ) forment la 
coronaire ftomachique /, qui entoure le ventricule. 

3^ Les pancréatiques , qui font plufieurs petites 
branches que la Veine fpiénique jette au pancréas , 
en coulant le long de la face inférieure. Il y a encore 
d’autres petites Veines pancréatiques, qui ne viennent 
pas de la fpiénique , mais d’un rameau que forme une 
branche particulière du tronc de la Veine méfaraïque, 
La Veine duodénale donne aufîi quelques ramifica¬ 
tions au pancréas. 

4'". Les Gajîro-épiploïques h, ainfi nommées parce 
qu’elles fe difiribuent à l’épiploon & à l’eftomac. 

Enfuite le tronc de la Veine fpiénique fe divife en 
deux branches, l’une fupérieure, & l’autre inférieu¬ 
re , qui fe difiribuent refpedivement à la partie fupé- 
rieure & à l’inférieure de la rate, & en entrant dans 
ce vifcere par plufieurs rameaux tout le long de fa 
fcifiure , à peu-près comme ceux de l’Artere fpiéni¬ 
que. Dans ce trajet la Veine fpiénique fournit encore 
quelques branches aux parties voifines, dont les unes 
partent de fa groïïe branche fupérieure, & les autres 
de l’inférieure. Ces Veines font les fuivantes. 

5'^. Les épiploïques gauchesgg, qui fortent infé¬ 
rieurement de la Veine iplénique , & vont fe difiri- 
buer à l’épiploon. 

6?. Les vaiiTeaux courts î, qui font deux ou trois 
petites Veines , lefquelles partent de la branche fu- 



Des Veines; 
|>énen¥e cîe la Veine fplénique, & vont fe fendre à ia 
groiïe extrémité de Teftomac. Ces petites Veines com¬ 
muniquent avec la coronaire ftomachique & la gaftri- 
que gauche, 

La féconde branche, ou plutôt la continuation du La Veine 
tronc inférieur de la Veine-Porte , fe nomme la Veine * 
méfardique E , comme nous avons dit ci-defliis. Cette ^ 
Veine lé 'contourne vers l’Artere méfentérique fupé-’^^°"* 
fleure, monte enfuite fur cette Artere, & l’accom¬ 
pagne dans les portions du méfentere & du mefoco- 
îon , qui répondent aux inteftins grêles > au cæcum, 
& a la partie droite du colon. 

Avant que cette Veine fe divife, elle donne une L’épiploï-? 
branche particulière à l’épiploon , qui eft nommée droue,. 
Epiploïque droite m. Quelques Anatomiftes difent qu’il ^ 
en fort encore une gaftrique , & une gaftro-épiploïque 
droite. Outre ces branches le tronc de la méfaraique 
produit quelquefois la duodénale , que nous avons dit ^ 
ci-defîiis venir du tronc même de la Veine-porte. 

Enfuite la Veine méfaraïque fe divife en trois grof* 
fes'branches nnn y lefquelles en allant entre les deux 
lames du méfentere aux inteftins , fe fubdivifent, à 
mefure qu’elles avancent, en de plus petits rameaux , 
qui étant arrivés près des inteftins , s’abouchent les 
|jrns aux autres , & forment comme des arcs , d’out 
f)artent enfuite une infinité de ramifications qui fe dif* , 
perfent & fe diftribuent de tous côtés dans les tuni¬ 
ques des inteftins. 

Outre les Veines que nous avons dit fortir du fîniis 
de la Veine-Porte, l’on trouve encore dans le Fætus 
une Veine particulière , nommée Ombilicale , qui Veînô 
s’infére dans ce Sinus ; mais le conduit de cette Veine ombilicale 
Ce ferme après la naiffance , quand on a lié & coupé dans le fœ-« 
le cordon ombilical à l’enfant nouveau né ; & de 
cette maniéré la Veine ombilicale devient un liga- 
înent dans l’adulte. 
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Explication des Figures de la XXVIL 
PLANCHE, où la Veine-Cave & la 
Veine-Porte , font 

' principales branches. 

La Figure i. repré fente 
la Veine-Cave , & la 
diftribution de fes bran¬ 
ches. 

A Vembouchure de la Veine- 
Cave au ventricule droit 
du cœur, 

C Le tronc de la Veine-Cave 
fupe'rieure, 

JB Le tronc de la Veine-Cave 
inférieure. 

D La Veine azygos. 
E E Les Veines-fous-ciavie- 

res, 
a La Veine coronaire du 

cœur. 
«6 Vendrait où quelques 

Anatomijies placent la 
r fortie de la Veine bron¬ 

chiale. 
b b Les Veines întercojlales 

inférieures. i 
C c Les Veines diaphragma¬ 

tiques fupérieures, 
dd Les Veines jugulaires 

externes, 
e e Les Veines jugulaires in¬ 

ternes. 
f f Les Veines vertébrales, 
g g Les deux branches des 

jugulaires internes., qui 
vont à la glande pitukai- 
re ^ & à la dure-mere, 
coupées» 

repréfentées avec leurs 

h Les deux branches des , 
jugulaires internes, cou¬ 
pées à Lendroit ou elles 
Je rendent dans les linus 
latéraux de la dure- 
mere. 

T î Les branches antérieures 
des jugulaires externes. , 

t La Veine frontale, ou la 
préparate, qui ejî formée 
par Lunion des deux bran¬ 
ches précédentes. 

kk Les branches pojlérieu- 
res des Veines jugulaires 
externes, 

11 Les Veines intercoJlale£ 
fupérieures. 

m m Les Veines mammaires 
internes. 

nn Les Veines mufculaires 
inférieures, 

O O Les Veines mufculaires 
fupérieures, ou les muf 
cul air es du cou, 

PP Les Veines fcapulaires 
externes. 

Q Z Les Veines fcapulaires 
internes. 

I q q Les Veines thorachiques 
fupérieures, ^ les infé¬ 
rieures, 

r r Différentes branches ds 
Veines qui s^étendent h 
long du bras, 

S s D'autres branches qui 







Explication de la XVIÎt Planche. 397 
fi répandent fur Vavant- B Le trône inférieur de la 
bras. Veine-cave» 

11 Differentes anajîomofes 
des Veines. 

V La Veine falvatelle, 
U U Différentes branches de 

Veines qui fi diftribuent 
à la main. 

F La Veine hafilique. 
G La Veine céphalique. 
H La branche externe de la 

Veine céphalique, ou la 
radiale externe. 

I La branche interne de la 
céphalique, ou la média¬ 
ne-céphalique. 

K La Veine fubcutanêe. 
L La branche interne de la 

Veine bafilique.^ 
M La branche nommée Vei¬ 

ne profonde du bras. 
N La branche la plus conjî- 

dérable de la Veine fub- 
cutanée , ou la cubitale 
externe. 

O La plus courte branche de 
la Veine fubcutanêe , ou 
la médiane-bafilique. 

P La grande médiane, ou 
la médiane moye^me. 

Q La Veine profonde de 
P avant-bras. 

R La branche externe de 
cette Veine. 

a Les branches tranfverfa- 
les qui unifient les Veines 
au-defius, les unes avec 
les autres , ^ de cette 
maniéré, forment comme 
des ijîes. 

Les caradéres fliivans 
indiquent la diftribution 
de la Veine-Cave infé¬ 
rieure. 

C C Les Veines hépatiques» 
D D Les Veines rénales, ois 

émulgentes. 
b b Les Veines intercojlales 

inférieures, qui viennent 
de /'azygos. 

c c Les Veines diaphragma¬ 
tiques inférieures, 

à Les Veines lombaires fu^ 
périeures. 

e e Les Veines adipeufis» 
f g Les deux Veines fperma- 

îiqûes. 
h h Les Veines lombaires ini 

férieures. 
i i Les Veines facrées. 
E E Les Veines iliaques» 
F Vili'aque interne 3 ou lâ 

' ’ ^ Veine hypogajlrique» 
G Viliaque externe» 
a La Veine faphène» 
I La Veine crurale, -- 
1 Les Veines hémorrhoïdalu 

externes, 
m Lés. branches de la Veine 

sliacjue interne, quî vont 
fi dtjîrihuer aux mufiles 
voijins. 

n La Veine Epigajirique, 
O La Veine honteufe. 
P La Veine nommée petite 

* fciatique, ou la fciatique 
fupérieure, 

K La Veine mufiulaire in¬ 
terne. 

L h La Veine poplitée, oit 
jarretière, avec fis deux 
principes. 

M La Veine tibiale anté¬ 
rieure 3 ou la fur ale, 

N La Veine nommée grande 
fciatique» 



Anâtomîe Chirürg. Part. iîî. 
g Une branche de la/aphène^ d La duodénale, 

que Von ouvre ordinaire- e Les gajiriques gauchesi 
ment en Saignant du pied, f La coronaire Jîomachiqu-^i 

reprefente la R g Les épiploïques gauches. 
diftributioii de la Veine- 
Porte. 

A Lé tronc de la Veine- 
Porte. 

B C D Ses branches qui 
vont dans le foye. 

E La Veine méfara'ique, 
F La Veine Splénique» 
a Les Veines cyjîiques, 
b La Veine ombilicale, 
ç La gajlriquë droite» 

s epipl 

h La gajlro-épiploique, 
ï Les vaiSfeaux courts, 
k Les branches de la fplénz- 

que, qui Se dijîribuent à 
la rate. 

1 L hemorho'iâale interne» 
m L épiploïque droite, 
nnn La dijlribmion de la 

méSaraïque 
aux imejlins» 

«■ 
w 



ANATOMIE 
CHIRURGICALE. 

^U^TRIEME PARTIE^ 

Qui traite des Nerfs. 
V_ , ..... v: 

CHAPITRE PREMIER. 

Des Nerfs en gênéraU 

Le s Nerfs font des tuyaux longs, ronds , Sc 
blancs 5 enveloppés des produdions de la dure 
& pie-mere, lefquels font formés des allonge- 

mens du cerveau, ou de la moëiie de Tépine, & defti- 
nés à porter refprit animal à toutes les autres parties 
du corps, pour le mouvement & le fentiment. 

On ne remarque aucune cavité dans les Nerfs ; 
mais il eft néanmoins fort probable que les petits filets 
qui les compofent font creux ; puifqu’un Nerf étant 
lié , l’aétion de la partie à laquelle il efl; diftribué fe 
perd, parce que la ligature empêche le paflage de 
quelque matière que le Nerf y portoit, qui lui eft ab- 
Iblument nécelTaire pour faire fon adion ; & quoique 
ce foit quelque chofe de corporel, on l’appelle elprit , 
à caule de fa fubtilité. 

Il y a des Nerfs qui fortent par les trous qui font à 
îa bafe du crâne, d’auties qui fortent' par ies^ trouas 

Ce que cAfi 
que lesNerfî» 

Origine des 
Ner£î, 



'4o5 Anatomie Chirurg. P, IV. Ch. f. 
qui font à côté des vertebres. Ils font compofés d€ 
deux fubftances ; l’une intérieure & l’autre extérieure i 
ia première eft moëileufe, Sc l’autre membraneufe : la 
fubftance moëileufe eft un allongement de la fubftance 
blanche & moëileufe du cerveau, du cervelet, & de 
la moelle de l’épine; cette fubftance eft dépourvuë dé 
fentiment : la fubftance membraneufe eft une propaga¬ 
tion de la dure & de la pie mere ; elle eft d’un fentiment 
exquis. 

L’origine des Nerfs fe fait par dés pàquéts de filets 
moëlleux, qui partent de la fubftance blanche & moël- 
ieufe du cerveau, du cervelet y ou de la moëlle de l’é¬ 
pine , lefquels font enveloppés des allongemens de là 
dure-mere ; & la pie-mere enveloppe chaque filet en 
pàrticulieri 

Il femble que la membrane extérieure des Nerfs, qui 
eft l’allongement de la dure-mere, eft principalement 
dèftinée àleur donner plus de folidité, ôc qu’elle les 
quitte lorfque les filets nerveux fe partagent, pour por¬ 
ter à différentes parties l’efprit animal ; en forte qu’il 
eft vrai-femblable que le fentiment dépend prefque en¬ 
tièrement de la pie-mere. 

Quand les Nerfs s’éloignent de leur principe, ôn n’y 
peut plus remarquer de fubftance moëileufe ; Sc quoi¬ 
que cette fubftance foit infenfible, il faut pourtant 
qu’elle reçoive dans fon principe du cerveau & du cer¬ 
velet , les efprits animaux , pour les porter à tous les 
organes du mouvement & du fentiment, pendant que 
îa fubftance membraneufe des Nêrfs eft produite par lés 
membranes, qui enveloppent ces vifcères : ainfi, quoi¬ 
que dans la fubftance médullaire des Nerfs y éloignée 
de fon principe , on ne remarque rien de moëlleux : il 
faut croire que chaque fibre moëileufe devenuë plus 
dure, ne laiffe pas de recevoir la liqueur fpiritueufe, Sc 
de la porter aux parties qui en ont befoin. 

Les Nerfs , à proprement parler, n’ont point de 
tronc, comme en ont les autres conduits du corps ; 
car ce que l’on appelle tronc dans les Nerfs , n’eft 
autre chofe que plufîeurs fibres ramaftées enfemble y 
qui fe continuent chacune, depuis le principe du Nerf, 
jufqu’à fa fin, & qui peuvent fe partager en plufieurs 
petits Nerfs, comme on le peut voir dans figure S» 
Vlanche II. & cette féparation peut fe faire aifément 
par le moyen d’une aiguille fine , & d’une bonne 

loupe 



Des Nerfs. 4oî 

Îoiîpé 5 après avoir préalablement féparéla dure-mere 
ou la tunique extérieure. 

On ne peut mieux divifer les Nerfs, quVn les parta- bivlnoi^ 
' géant en ceux qui portent les elprits animaux aux or- dés Nërfsî 

ganes du m.ouvemeht, & en ceux qui les portent aux 
organes des lens. 
- Les Nerfs qui appartiennent aux organes des fens., 

fe divifent félon les dilférens feus aufquels ils fe 
diftribuent 5 de maniéré qu’on peut les divifer fort à 
propos en Nerfs qui appartiennent à fodorat , eit 
ceux qui font dêflinés pour la vuë , en ceux de i’ouie^ 
en ceux du goût, & en ceux qui forment les boupes 
herveiiles de Ja peau, qui font les organes dei’attou» 
chement. 

De plus, il faut obfervef qif il y a des Nerfs qui por¬ 
tent les efprits pour les mouvemens animaux, & d’au¬ 
tres pour les mouvemens naturels. Ceux de la premierë 
efpéce, font ceux qlii font employés aux organes des 
fens, & pour les mouvéniens volontaires j & ceux de 
la fécondé efpéce fervent aux mouvemens involontai¬ 
res, conime aux mouvemens du cœur, de l’eftomac, 
des inteftins, & de plufieurs autres vifeères. 

L’ufage des nerfs eft facile à déduire de tout ce que Üfagé dé'â 
nous venons d’alléguer; c’eft-à-dire , qu’ils fervent à 
porter les efprits animaux ^ filtrés dans le cerveau , 
dans le cervelet & dans la mmëlle de l’épine , aux 
organes des fens & du mouvement , en forte que la 
connoilTance des nerfs en particulier dépend de celle 
de ces organes. 

Quand les nerfs qui portent les efprits animaux à 
quelque partie pour le mouvement , iont coupés , la 
partie perd font m,ouvemenr. : car quoique la playe 
feit confolidée , les fibres creufes des nerfs qui font 
coupées, ne fe réimiîfent pas : parce que leurs extré¬ 
mités divifées fe trouvent bouchées par rinterpoiitioîi 
du fuc nourricier , qui s’épanche dans l’intervaiie de 
la divifion. Mais quoiqu’un nerf qui fert au fentimient 
foit coupé , il fait encore fa fonction dans la partie 
qui ell entre fon principe & la playe : car afin qu’un Nerf 
ferve au fentiment d’une partie , il faut qu’il foit rem¬ 
pli d’efprits ; & parce que ces efprits ne peuvent plus 
couler au travers de la playe , dans l’autre partie de” 
fa divifion, il s’enfuit que cette derniere partie doig 
être privée de fentiment* 

Terne La Ce 
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Les playes des nerfs, foit qu’elies foient faites paf 

piqiiûre, coupure, ou contuiîon , mais particuHere- 
ment par pîquûre , font fujettes ( à raifon du fentiment 
exquis de ces parties , & de la communication qu’elles 
ont avec le cerveau ) à de très-fâcheux accidens, com¬ 
me font des douleurs très-violentes , des inflamma¬ 
tions , la fièvre, le délire , des convulfions, des fyn- 
copes , des fuppurations , la gangrène & la mort me¬ 
me , fi lorfque les convulfions fubfiftent, Ton diffère 
à couper le nerf tranfverfalement, pour fauver la vie 
au malade. 

Les filets qui compofent les nerfs font liés enfem- 
ble par un tiîlû cellulaire très-fin , mais dans lequel 
cependant il peut s’extravafer & s’amafler une liqueur 
pituiteufe. Il y a quelques années que voulant éprouver 
s’il étoit vrai, comme quelques perfonnes l’ont avan¬ 
cé mal à propos , que les cauftiques ne filTent aucun 
effet fur les cadavres , j’appliquai une pierre à cau¬ 
tère fous le jarret du cadavre d’un enfant d’environ 
douze ans ; le cautere opéra, & je trouvai le gros nerf, 
qui paffe par cet endroit, gonflé & d’une couleur dif¬ 
férente de celle que les nerfs ont naturellement : les 
filets de ce nerf étoient blancs & ne paroiffbient avoir 
fouffert aucune altération, mais le tiffli cellulaire qui 
les unit, étoit tuméfié & rempli d’une humeur vif* 
queufe , peu colorée & affez femblable à un coagulum 
lymphatique. 

La divifion des nerfs paroît du premier coup d’œil 
fe faire de la meme maniéré que celle des vaiffeaux 
fanguins ; mais quand on examine les chofes de près , 
on s’apperqoit qu’il y a une grande différence : car les 
filets nerveux ne font que fe féparer les uns des autres, 
fans que l’un nailîè de l’autre , comme une branche 
d’artere naît de fon tronc ; cette fcparation fe fait* 
toujours à angle aigu. 

La maniéré dont les Nerfs fe terminent eft affez dif¬ 
ficile à déterminer : quand un Nerf a pénétré dans une 
partie , il s’y partage en un prodigieux nombre de fi¬ 
lets d’une petiteffè infinie : les derniers de ces filets ne 
peuvent gueres être apperçus, ils font pulpeux & dé¬ 
pouillés des membranes qui les accompagnent, & les 
enveloppent depuis leur fortie du cerveau jufqu’à cet¬ 
te derniere divifion. Quand on s’applique à fuivre la 
^liffribution d’un nerf dans une partie, il fembie qu^ 
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pattie foit toüte nerveufê , c’eft-à-dirê, qu’eiiè 

ne Toit formée que par la divifîôn du Nerf. 
Les Nerfs font retenus en iîtuation ^ & fixés à l’é- 

pard des parties voifines, par le moyen d’un tifiu cel-^ 
iulaire qui les environne à l’extérieur : c’eft à travers 
de ce tilfu que pafient les Nerfs pour arriver aux par-^ 
lies qui doivent les recevoir, 

C’eft une erreur de croire que les Nerfs font clafii** 
ques : on ne voit point, foit en les coupant^ foit en les 
allongeant , qu’ils ayent d elafiicité marquée ; or ce 
que nous obfervons ici & que nous venons de remar-* 
quèr, (qavoir , que les Nerfs étoient liés aux parties 
voifines par un tiffu cellulaire , prouve bien que ceux- 
là fe trompent fort, qui penfent que l’on peut expli¬ 
quer tout ce qui dépend des Nerfs par leur élafticité 
& leur vîbratilité, fans qu’il foit nécefiaire d’admettre 
des efprits, qui par le moyen des Nerfs fe portent du 
cerveau aux différentes parties du corps. 
Quand on prelfe un Nerf un peu gros entre fes doigts, 

on en exprime Une liqueur lymphatique très-légérement 
colorée , & il ne faut pas s’imaginer que cette liqueur 
vienne des cellules du tifiu qui unit & lie enfembie les 
filets qui forment le Nerf. J’ai fait voir un très-grand 
nombre de fois , foit dans mes leçons publiques, foit 
dans celles que je fais en particulier , que cette liqueur 
venoit du milieu de la fibre nerveufe elle - m'éme : 
cette liqueur n’eft point l’efprit animal, peut-être en 
eft-ce le véhicule. 

Le plus grand nombre des Nerfs Ce difiribue aux 
mufcles & aux organes des fens ; la peau , qui ell 
Torgane du toucher, en reçoit une fort grande quan¬ 
tité , les vifceres reçoivent peu de Nerfs , par pro¬ 
portion aux autres parties, & le poumon en particu¬ 
lier de meme que le foye én ont très-peu , par propor¬ 
tion à leur volume. 

Les Nerfs fe joignent aufii & s’anaftomofent entre 
eux, comme font les vaiflèaux fanguins : mais la ma¬ 
niéré dont fe font ces anaftomofes n’efi: pas encore 
parfaitement connue ; il y a des endroits où les Nerfs 
en fe joignant s’épanouiffent & fe confondent parfai¬ 
tement ; il y en a d’autres où il me femble que le» 
filets ne font que fe coller les uns aux autres par l’in- 
termedé d’un tiffu cellulaire : quoi qu’il en foit, ce 
font CCS anafiomofès, qui, à ce' que croyent les Phyfio-» 
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iogiftes , étabiiffent^les merveiileuies fympathies 
l’on obfei've entre les différentes parties du corps, Ibk’ 

en fanté, foit dans Tétât de maladie* 
Dans certains endroits , les Nerfs en s’anafîomo- 

fant forment certaines tumeurs que les Anatomiftes 
appellent Gànglions ^ & qui varient beaucoup par leur 
volume Si leurs figures : ils font tous plus ou moins rou¬ 
ges , d’une fiibftance , ferme & jufqu’à ce jour peu dé¬ 
veloppée ; ils font couverts des memes membranes 
qui couvrent les Nerfs, Il n’efl pas aifé de détermi¬ 
ner quel efl leur ufage î il y a des Anatomiftes qui 
prétendent que la nature les a faits pour préparer , 
épurer & fubtilifer les efprits : d^autres s’imaginent 
qu’ils fervent à féparer, à filtrer ces mêmes efprits , 
comme fait le cerveau lui-même : mais tout cela eft 
fort incertain , & je ne connois aucune expérience 
qui décide pofitivement là-deffus. 

Les Nerfs des extrémités ne forment point de gan¬ 
glions dans leurs différentes diftributions : il y en â 
peu dans les Nerfs qui vont aux organes des fens : . 
ces tumeurs paroiffent propres à un Nerf qü’on appej- 
îoit autrefois inter-cojîal, & que M. Winfîow a jugé 
plus à propos de nommer Grand Sympathique, Qe Nerf 
n’efl fait que par Taffemblage d’un grand nombre de 
ganglions placés de fuite les uns au-deffus des autres : 
nous ferons par la fuite l’expofîtion particulière de ce 
Nerf. 

... ' ' ' .. ' ' . " m . -"-'«li 

C H A P I T R E II. 

De la diflrihutîon des Nerfs, & 'premîeremens 
- de ceux qui fortent de la Mo’èlle allongée, 

NO U s venons de parler de la ftruêfure & de Tu^* 
fage des Nerfs en général ; il ne nous refte à 

préfent qu’à décrire en abrégé leurs naiffances, leurs 
progrès, & leurs principales diftributions dans les dif- 

^férentes parties du corps humain. 
Dtvhîongé- Tous les Nerfs font diftingués en deux clafïès. La 

îséralc des première comprend ceux qui tirent leur première ori- 
gine ou du cerveau , ou du cervelet , moyennant 
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îwoelle allongée. La^ fécondé renferme ceux qui vien¬ 
nent de la moelle de l’épine du dos. 

Les Nerfs, dans leur fortie de ces deux fources gé¬ 
nérales, parpiffent en maniéré de faifceaux arrangés 
par paires, & cpmme autant de troncs ieparés, lef- 
qùels ïe divifent enfuite en branches, en rameaux j-pn 
ramifications,^ & en filets* 

Ceux qui tirent leur origine de la moelle allongée , 
percent prefque tous la bafe du crâne. L’on en compte 
dix paires félon Willis', & la plupart des Anatomiftes ; 
mais il efi à remarquer que la dixiéme paire ne perce 
pas le crâne ; ainfi l’on ne devroit proprement com¬ 
pter que neuf paires de nerfs qui fort.ent du crâne $ 
d’ailleurs lés Nerfs de la dixiéme paire naiffent de la 
moelle allongée, de la même manière que les Nerfs 
vertébraux naiiîènt de la Moelle'fpinâle, c’eft-à-dire 
par deux plans, de filets ^ l’un antérieur & l’autre pof- 
térieiir ; au lieu qùé les Nerfs du cerveau & du cerve-i 
îet, font formés dans Içur origine d’un feulplanj ou^ 
dune feule,rangée de filets nerveux : d’ou il paroît, 
eue cette dixiéme paire feroit â plus jufte titre regar-, 
dée comme la première des nerfs cervicaux , lefquels ^ 
fuivant cettè 'manière de compter, feroient au nombre 
de huit ; AI, Heifier .en compte, autant : & ce qui doit 
encore engager davantage à fuivre cette méthode ^ 
c’eft'que les Nerfs dont nous parlons ici., ne fortent 
point du crâne par des trous crépfés a fa bafe ; mais; 
pâffent au contraire au-deffous , entre l’occipital & la 
première, vertèbre du col pour fe diftribuer aux muf*^ 
des qui occupent le derrière de la tête. , . >. 

Quand il fèroic vrai que la maniéré de compter* de- 
Willis & de M Winfîow feroit pluâ commode , parce 
qu’elle admet alitant de i^erfs vertébraux qu’il y a d@ 
vertébrés, ce ne feroit pas une raifon pour rejetter 
celle-ci : car dans les chofes de cette nature , ce n’eft- 
pas la conimodité , c’eft la vérité que l’on doit re¬ 
chercher : d’un autre côté le nombre des Nérfs dor- 
faux , lombaires Sc facrés, reile le même ; il n’y a que 
celui des Nerfs cervicaux qui change ; & je crois que 
quand on apprend l’anatomié , , il eff aufli aifé, de fe 
mettre dans la tête qu’il y a huit Nerfs cervicaux, qu’il 
l’étoit de fe fouvenir qu’il y en a fept. 
, On voit par-iâ , combien le ïieur Garengeot a tort 

reprocher à M, Heifter comme une erreur & un^ 
C c lij 

Les dix psh 
rcs de Nerfs» 
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erreur de conféquence , de n’admeître que neuf psirff 
de Nerfs de la moelle allongée , & d’en compter huit 
au coi: il n’a pas moins tort, fans doute , en faifant 
ces reproches mal fondés , de prendre avec M. Hei- 
fier , pour lequel il auroit toujours dû avoir le plus 
profond Tefpeéf , un ton qui ne va point à une per- 
lonne bien née. 

Entrons dans le détail des Nerfs, & commençons 
par ceux de la moelle allongée : nous venons de dire 
qu’ils font au nombre de neuf : on les diftingiie par 
les noms de première, fécondé, troifiéme paire 

laprêîttîere La première paire des Nerfs de la moelle allon- 
eft celle des olfadifs. Ils naifîènt de la partie » ou les 

iMerfs clfüC' 
gee , 

tîfji 
antérieure des corps cannelés, & fortent du crâne par 
les trous de i’os ethmoide, enfuite ils vont fe diftri-' 
buer par quantité de filets à la niembr^ns pituitaire j 
qui tapifîe toutes les parties internes du nez. 

Ces Nerfs font mois & applatis, ils fe gliiïcnt fous 
les lobes antérieurs du cerveau , & étant arrivés à la 
lame cribleiife de fôs ethmoide , ils s’élargillent & 
couvrent entièrement cette lame ; ils ne relfemblent 
pas mal à une fpatule : les filets qui vont à la mem-» 
brane pituitaire viennent de la face du Nerf, qui s’ap-^ 
plique fur l’os cribleux ; les filets font d’une finefiè 
excefiive. , ils ont extrêmement peu de confiftance ; 
ils font comme pulpeux , & ne font point accompa- fnés des membranes qui enveloppent les autres Nerfs, 

e maniéré qu’ils fe préfèntent prefque à nud à l’im- 
prefiion des corpufciiles odorans. 

C’efi: à cette difpofition des Nerfs oîfadifs , que 
l’on doit la vivacité & la fenfibilité de l’organe de 
Fodorat : nous traiterons par la fuite plus au long de 
ce qui regarde la véritable origine Sc la diftribution 
de ces Nerfs. 

la Tpconde La feconde paire efl celle des optiques. Ils tirent 
paire, ouïes Jeur origine des éminences appellées Couches des Nerfs 

oftiques ; puis fortant du crâne par les trous optiques, 
iis vont gagner les globes des yeux, Sc l’on dit qu’ils 
forment par leur épanouifiement la membrane appel- 
iée Rétine ; ce qui n’efi: pas trop démontré. 

Le Nerf optique eft après le Nerf de la cinquième pai^ 
re, le plus gros de ceux qui viennent de la moëlie allon¬ 
gée : il ne paroît pas formé comme eux par l’allemblage 
de plufieiirs filets : celui du côté droit s’unit avec le Nerf 

Nerfs 
ques. 
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c6té gauche devant la felle du turc : après cette 

jondion les deux Nerfs fe féparent & s’écartent l’un 
de l’autre, pour aller chacun de leur côté gagner le 
trou optique & fe porter au globe de l’œil. 

La troifiéme paire eft celle des moteurs des yeux ; f ^ troîlié- 
on les appelle aufli les Moteurs internes» Iis viennent 
un peu devant l’éminence annulaire , & fortant du 
crâne par la fente fphénoidale , ils fe diyifent dans 
i’orbite en quatre branches, qui fe diftribuent à quatre 
inufcles de l’œil, fqavoir, au releveur , à l’abbailTeur, 
à l’addudeur , & au petit oblique. De la branche fu- 
périeure fe détache un rameau qui va fe rendre au 
mufcle releveur de la paupière fupérieure. Outre ces 
quatre branches principales, cette paire de Nerfs en 
donne encore une petite, qui communique avec un 
petit Nerf de la branche ophthalmique ( de laquelle 
nous parlerons ci-après) & forme avec lui un petit 
ganglion qu’on appelle à caufe de fa forme , Ganglion 
lenticulaire , & qui produit plulieurs filets nerveux , 
lefquels fe jettent tout autour du Nerf optique , per¬ 
cent la membrane fclérotique, & enfuite fe glilfent 
entre cette membrane & la choroïde jufqu’à firis , 
où ils fe diftribuent par des ramifications très-fines. 

La quatrième paire eft celle des pathétiques. Ils pren- ha quatrié- 
nent leur origine derrière les éminences appellées 
nates, & paffent par la fente fphénoidale dans l’orbite, pathéri»- 
où ils fe perdent au mufcle de l’œil nommé grand obli- ^ *’ 
que ou trochleateur» 

Ces Nerfs font fort grêles, fort menus, & font aufti 
les plus longs de tous ceux qui viennent de la moelle 
allongée : en paflant par la fente orbitaire fupérieure , 
ils fe gliffent entre les deux lames de la dure-mere , 
& font par conféquent placés delTus tous les autres 
Nerfs qui paftent par la même fente. 

La cinquième paire , qui eft fort grofle, naît anté- L» cinquié- 
rieurement des parties latérales de l’éminence annu-paire, & 
laire, par plufieurs filets très-collés enfemble, qui for- branches, 
ment de chaque côté un gros tronc, lequel avant que 
de percer le crâne, fe divife fous la dure-mere en trois 
branches confidérables, diftinguées en fupérieure y en 
tnoyenne, & en inférieure. 

Les Nerfs de la cinquième paire ont auftî été appel- 
lés tri-jumeaux ^ à caufe qu’ils fe partagent en trois 
groffes branches principales. Ce tronc après avoir 

C c iiij 
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percé la dure - mere près de la pointe du rocher-, fô 
plonge dans le linus caverneux, & baigne dans le 
fàng de ce iînus ; il eft appliqué dans cet endroit fur 
la face antérieure de l’extrémité du rocher à laquelle 
il adhéré un peu. Il faut obrèrver qù’avant dé fe par¬ 
tager il forme une forte de ganglion molaiïe duquel 
nailTent les trois branches que la cinquième paire 
fournit : ce ganglion a quelque chofe de particulier 
& ne me paroît point avoir été obfervé. 

La branche fupérieure porte le nom de hranche- 
ophthalmique^ Elle s’avance vers la fente fphéiioidaie ' 
& fournit dans ce trajet deux petits rameaux pour- 
la formation du Nerf intercoftai : elle fort enfiiite 
du crâne par cette fente , & le divife en trois ra¬ 
meaux ; l’un fapérieurnommé ; l’autre mter- 
îie, Bppellénazal; $c le troilîéme externe , dit lacrymaU 

Le rameau frontal, qui eft le plus confidérable des 
trois, palîe par-deffus le globe de l’œil, tout le long 
de la partie fupérieure de l’orbite, collé à la membrane 
qui le tapilîè , & va gagner le trou fourciiier, ou i’é- 
chancrure que l’on trouve fouvent au lieu de ce trou, 
par où il fort de l’orbite, & fe diftribuë à la peau, à 
la portion fupérieure du mufcle orbiculaire y au front ^ 
^ à fes mufcies. 

Plulîeurs filets de ce Nerf frontal communiquenî 
avec les branches fupérieures du Nerf que j’appelle 
jugal ; c’efi: le rameau fupérieur de raiiditif ext'erne , 
<iu ce qui eft la meme chofe, de la portion dure du 
Nerf auditif ; ce qui commence à établir une fympa- 
ihie entre Je Nerf de la cinquième paire , & celui de 
feptiéme. . ' - 

Le rameau na^al de là branche ophthalmique fe 
porte vers les nez, & en pafiant jette un filet dans Iq 
trou nomnié orbitaire interne^ Ce filet après être fort!' 
de l’orbite, rentre dans le crâne, en montant un peu 
de devant en-arriere à côté de l’os cribleux, où il s’a¬ 
vance furie devant dansiaduplicatnre de la dure-mere, 
s’unit aux filets du Nerf oifadif fiir la lame cribleufe de 
l’os, & fe plonge de nouveau avec ces filets par les 
jLrous les plus antérieurs de cette lame , pour accompa¬ 
gner leur diftribution dans le nez 5 ce qui fait une fym- 
paîhie entre ce nerf & celui de la première paire, ou 
Folfadif. Après que le rameau nazal a jetté ce filet,, 
^Ciu nous venons de donner la diltribution, il contN 
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{lue fa route vers le grand angle de l’œil, & va fe dîf^ 
tribueraux parties voi/ines ; Icavoir, à la carimcule 
lacrymale, au fac lacrymal, aux portions yoi/ines du 
niufcle orbiciilaire , du miifcle fourcilier, & du m.uib 
de pyramidal du nez, & aux tégumens. Ce rameau 
donne encore un petit Nerf, qui communique avec le 
moteur de l’œil, comme nous avons dit ci-deffus : en 
effet ce petit Nerf, & un ou deux autres filets de ce 
rameau, s’unifient avec d’autres filets de la troifiéme 
paire, & forment enfemble un ganglion, dont nous 
avons déjà parlé, qu’on nomme lenticulaire ^ d’où fe 
détachent plufieurs filets très-fins, qui vont fe perdre 
aux membranes de l’œil. 

Les filets qui partent du ganglion lenticulaire accom¬ 
pagnent & embraffent le Nerf optique, en faifant autour 
de lui un entrelaflement que nous appelionsp/exwx opw- 
que : nous avons déjà dit que les Nerfs de ce plexus, per- 
qoient la membrane extérieure de l’œil , appellée 
plêrotique, & fe glilToient entre elle & la choroïde , 
pour aller fe rendre à ce que l’on nomme ordinaire^ 
ment le ligament ciliaire, & qui, comme le démon¬ 
tré M. Lieutaud, n’eft autre chofe qu’un plexus ner¬ 
veux formé par les filets dont nous venons de faire 
i’expofîtion : au refie nous aurons occafion de décrire 
plus en détail ces parties, lorfque dans la fuite nous 
expofèrons la firuéfiire de l’œil. 

Le rameau lacrymal du Nerf ophthalmique paroît 
quelquefois fe détacher du rameau frontal, & fouvent 
il naît pluspoftérieiirement delà branche ophthalmique 
que les deux autres rameaux.il fe jette vers le petit angle 
de l’œil, '5c fe diftribuë principalement dans la glande 
lacrymale ; ce qui lui a fait donner le nom qu’il porte ; 
il fournit encore quelques ramifications aux parties 
voifines. 

La branche moyenne de la cinquième paire, efl: 
connue fous le nom de maxillaire jupérieure» Elle fort ta brâncha 

du crâne de chaque côté par le trou maxillaire fupérieur maxühiire 

de l’os fphénoïde, lequel trou forme une efpéce de bipérieur* de 
conduit, long d’environ une ligne, qui s’ouvre der- 
rlere l’orbite au-haut de refpace qui efl: entre l’apo- 
phyfe ptérygoïde & l’os maxillaire fupérieur ; c’eft-à- 
dire, vis-à-vis la fente orbitaire inférieure ou fphéno- 
maxillaire, par laquelle paffe le principal rameau de 
çette branche, ainfi que nous l’allons voir. Cette brair-?. 
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che maxillaire fupérieure, donne auffi-tdt qu’elle eH 
palTée , un filet qui perce l’os de la pomette, pour fe 
difiribuer à la portion voifine du mufcle orbicuiaire , 
& à la peau ; & d’abord après cette même branche fe 
divife en deux ou trois rameaux principaux 

Le premier de ces rameaux defcend par-devant les 
npophyfes ptérygoides de l’os Iphénoide dans le canal 
formé par l’os maxillaire & l’os du palais, &(e diftri- 
buë enfuite par plufieurs filets à la membrane glandu- 
îeufe du palais, à fa cloifon, & aux mufcles de la cloi- 
fon. J’appelle ce Nerf le palatin pojlérieur : il jette 
aufiî des filets à quelques autres muîcies de la bouche, 
6c à la voûte du pharynx ; & il en fournit encore qui 
vont par les petits trous de la partie poftérieure de l’os 
maxillaire dans le finus maxillaire, & aux dents mo¬ 
laires poftérieures. 

Le fécond rameau du maxillaire fupérieur, qui efl 
îe principal, fe glifie dans le canal ofieux de la por^ 
tion inférieure dè l’orbite, rampe tout le long de ce 
canal, & y jette de petits filets qui pénétrent dans le 
finus maxillaire , & s’y diftribuent ; ils vont aufii aux 
alvéoles, aux dents molaires antérieures , aux dents 
canines , & aux dents incifives du même côté ; on 
l’appelle le Nerf orbitaire inférieur , pour le difiin- 
guer de l’ophthalmique , que l’on nomme allez fou- 
vent Nerf orbitaire fupérieur^ Après que ce rameau 
efi: forti du canal olTeux dont on vient de parler, il fe 
diftribuè au mufcle orbicuiaire des paupières, aux muf¬ 
cles voifins du nez & des lèvres, & aux tégumens. Là , 
par plufieurs rameaux , il communique avec la por¬ 
tion dure du Nerf auditif, dont nous parlerons dans 
la fuite. Outre ces deux rameaux de la branche maxil¬ 
laire fupérieure , elle en fournit un troifiéme, qui 
n’ell quelquefois qu’un rameau du fécond. Ce troifié- 
me rameau palTe par le trou olfeux nommé fphéno- 
palatin, & fe diftribuë au mufcle ptérygoidien interne, 
aux parties poftérieures des narrines, au finus fphé- 
noidal voifin , &à la trompe d’Euftache. Je l’appelle 
le Nerf nazal pojîérieur, 

A tous ces Nerfs qui viennent du maxillaire fupé¬ 
rieur , il en faut encore ajouter un qui mérite d’être 
remarqué ; on peut l’appeller le ptérygoidien, parce 
qu’il palfe par le trou de l’os fphénoïde, qui porte ce 
nom, & va fe joindre au Nerf maxillaire inférieur ; cc 



paire 
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^ui établît une communication immédiate entreîes deux 
dernieres branches principales de la cinquième paire. 

La branche inférieure de la cinquième paire, eft 
^ppeWée maxiJaire inférieure. Elle fort du crâne par 
le trou du meme nom ; & litôt après fa fortie, elle La branch? 
jette quatre rameaux dont le premier va fe rendre , maxillaire in- 
entre les deux apophyfes de la mâchoire inférieure, 
au mufcle malîèter : je l’ai nommé le buccal externe, 
Le fécond fe diftribuë au mufcle crotaphite ou tem¬ 
poral : je l’appelle le Nerf temporal. Le troifîéme va 
au mufcle buccinateur, aux glandes buccales, &àla 
lèvre fupérieiire : c’efl celui auquel j’ai donné le nom 
de buccal interne. Le quatrième des rameaux qui vien¬ 
nent du tronc maxillaire inférieur, me paroît devoir 
porter le nom de Ne^ auditif externe ; il palTe derrière 
le condyle de la mâchoire inférieure, où il communique 
avec la portion dure de la feptiéme paire ; & de-là , va 
gagner le derrière dé l’oreille externe à laquelle il fe 
Sdiitribuc, aufîi-bien qu’aux parties vpifines. Après avoir 
fourni ces quatre rameaux, le tronc fe partage en deux 
branches principales, dont l’une retient le nom de ma¬ 
xillaire inférieure ; & je donne â l’autre le nom de Nerf 
moyen lingual^ ou hypoglojfe moyen. 

Le lingual ou moyen hypogloflê, jette d’abord un 
petit Nerf, qui remonte en faifant un angle fort aigu 
avec Je tronc, & qui va gagner la caiffe du tambour , 
en pafîant par la fêlure articulaire : il traverfe cetts 
caiffe fous le nom de corde du tambour., & va par un petit 
canal offeux fè rendre dans l’aqueduc de Fallope , où il 
s’unit â la portion dure du Nerf auditif. Après avoir 
jetté ce filet, le moyen lingual donne des branches à la 
glande maxillaire inférieure, à la fub-linguale, & fe di- 
itribuë aux mufcles delà langue, & dans toute la fub- 
fiance où il s’unit avec les filets de la neuvième paire. 

La fécondé branche de la maxillaire inferieure fe 
partage en trois rameaux. Le premier va entre le muf¬ 
cle ptérygoidien externe & l’interne. Le fécond fe 
diftribuë à la glande parotide , aux mufcles périftaphy- 
lins, à la langue. Le troifîéme entre par un trou 
qui eft au-delTus de l’angle de la mâchoire inférieure , 
intérieurement & au milieu ; enfuite il fournit un filet 
à chaque dent de cette mâchoire ; après cela fortant 

le trou mentonier, il donne un rameau à la iéy»rc 
inférieure, & un autre au menton. 
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La lîxiéme paire de Nerfs vient de la partie poflc-' 

rieure de l’éminence annulaire , &‘■entre- de cha<lH* 
côté dans l’orbite- par la fente fphéno.idale, pbur fe 
diilribiier toute enéiere au miifcle abduéleuf de roeil ; 
mais avant que de fortir du crâne cette fixiémë paire 
fournit de chaque côté.un rameau, lequel enfuite , 
avec un autre, & le plus fouvent detix de la bran¬ 
che ophthalmique de la cinquième paire, fért à for¬ 
mer le Nerf appellé intercojlal. Il [y a pourtant là- 
delîùs une difficulté â éclaircir, dont nous parlerons 
avant que de donner la diftribütion du Nerf inter- 
coftaL ' i -a ; 

La feptiéme paire de Nerfs , eft celle des auditifs ? 
ils naiffent de là partie - latérale & pofterieure de l’é¬ 
minence annulaiM.' Chacun de ces nerfs -effi double 
ou partagé en deux cordons, qui s’accompagnent de 
fort près , & vont enfemble gagner le trou : aùditiF' 
interne de l’os pierreux. L’un dé‘ ces co.rdons eft gfé-- 
le , ferme , & antérieur ; on le nomme la portion 
dure du Nerf auditif. L’autre cordon eft moins ferme , 
& poftérieur ; on l’appelle l3. portion màtk de ce-Nerf. 
•- La portion molle du Nerf auditif pénétre dans la 
partie du labyrinthe, nommée le , pour fe' 
jierdrê enfuite dans les trois canaux demi - circulai¬ 
res, & dans les rampes du limaconV C’eft à cette por-; 
tion que conviënt proprement le-nom àe 'Nerf àudtïifi 

La portion dure du Nerf auditif entre dans un con¬ 
duit appelié aquéduc de Fallope, Dans ce trajet elle' 
envoyé à la dure-mere un petit'rameau par un trou ' 
particulier de l’os pierreux , & elle en fournit aiiffi ‘üti- 
autre, lequel joint à un rameau delà trôiftéme branche, 
de la cinquième paire, forme la cofde'du tambour. 
Elle jette encore d’autres rameaux plus petits aux muf^ 
clés, & aux autres parties de la cailTe du tambour ; 
avant que de fortir de fbn conduit, elle récoit la bran¬ 
che du Nerf de la cinquième paire dont nous venonsi 
de parier, La portion dure fort enfuite- de i’aquéduc de 
Fallope, par rifluë de ce conduit, laquelle fe trouve 
entre l’apophyfe maftoide & la ftyloidé , & fe nomme- 
à caille de fa fttuation , trou Jiylo-maJioïdkn, Au foN 
tir de ce trou, elle fournit un rameau , qui remon¬ 
tant en arriéré de l’oreille, va fe répandre dans toutes 
les parties de Poreille externe, & vers i’apophyfe ma'fo 
toide. Après qu’elle a fourni ce rameau, elle fait en-* 
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^îrôîl quatre à cinq lignes de chemin de derrière en- 
devant , fans aucune diviiion, & le partage enluiteen 
deux branches confidérables. La première de ces bran¬ 
ches , qui eft.ia fupérieure , fe divife & fe réunit plu- 
iîeurs fois , en montant par-delTus le miifcie majfeier -, 8c ^ 
traverfant la glande parotide ; enhn faifant comme une 
patte d’oie, elle fe partage pour l’ordinaire en fept 
rameaux, dont les cinq premiers montent oblique¬ 
ment , & fe diftribuent aux miifcles du front , des 
tempes & des paupières. Quelques-uns de ces rameaux 
étant arrivés lur l’os de la pomette, pallènt par des 
trous particuliers dans l’orbite. Le lixiéme rameau pal^ 
faut fur le milieu du mufcle majjeter, reçoit une bran¬ 
che confidérable de la cinquième paire, & il fournit 
des rameaux qui accompagnent le conduit falivaire , 
Sc qui l’embralfent en pîuheurs endroits ; après quoi 
fe divifant en un grand nombre de petits filets fur le 
milieu de la joue, il vient fe diftribuer aux mufcles du 
nez, & de la lèvre fupérieure. Le feptiéme des rameaux 
de la branche fupérieure, va fe diftribuer aux mufcles 
de la lèvre inférieure. Enfin plufieurs ramifications 
de tous ces rameaux, fe perdent dans les tégumens de 
la face. 'La fécondé branche ou l’inférieure de la por¬ 
tion dure defceiid jufques fous l’angle de la mâchoire , 
& fe partage en plufieurs petits rameaux, qui vien¬ 
nent fe diftribuer aux mufcles qui font cachés fous la 
mâchoire, (a) 

La huitième paire eft appellée la paire vague i nom Lahintiéme? 
que les Anciens lui ont donné, parce qu’elle fe diftri-paire , ou la 
buè çà& là , principalement dans la poitrine & dans le vague, 
bas-ventre. Nous décrirons dans le Chapitre fuivant la 
nailTance, le progrès & la diftribution de cette paire , 
& celle des Nerfs inter-coftaiix. 

La neuvième paire des Nerfs, eft celle des niiftatifs, t 
15 '11/1- • ?• ; ^ 5 II /' -La neuvie- 

que 1 on appelle aulii paire Linguale, parce qu elle le j^e ^ ou 
diftribuë à la langue. Elle naît entre les éminences oli- la paire lin- 
vaires & les pyramydales, & fort du crâne par un trou guaie, 
fitué de chaque côté au-deffus des condyles de l’os oc¬ 
cipital. Elle va fe joindre à un rameau de la cinquième 
paire , & fe diftribuë enfemble à la langue. Dans fon 
chemin elle jette un rameau qui communique avec la 
première & la fécondé paire vertébrale, & va fe perdre 

(a) Voyei fur toute cette diftribution dans la face , la Planche; 
XYI. du Traité ds VOrgam de VOiüe de M. Duverney^ 
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enfuite au mufcie Herno-hyoiciien & au fterno-tliyfol^ 
dien. Après cela , la neuvième paire donne des bran-^ 
ches aux mufcles de la langue, & fe diftribuë dans 
toute fa fubltance, où elle fe joint , comme nous 
avons dit ci-deiïùs ^ à un rameau qui vient de la troi^ 
liéme branche de la cinquième paire. Les extrémités de 
cesNerfs forment les mammellons nerveux de la langue* 

ta dixiéme La dixiéme paire, qu’on met pour l’ordinaire au rang 
faire, celles de la moèlle allongée, eft comptée par quel-* 

ques Artatomiftes pour la première paire des Nerfs de 
la moèlle de l’épine. Elle naît de coté & d’autre, par 
plufeurs filets, de l’extrémité de la moelle allongée 
antérieurement, ou du commencement de la moelle 
épiniere, vis-à-vis la partie poftérieiire des condyles 
de l’os occipital. Ces filets fe réünifient en un failceail • 
de chaque coté , qui perce la dure-mere : enfuite lâ 
dixiéme paire paffe delîbus les arteres vertébrales, dani 
la gouttière ou échancrure qui fe trouve derrière les 
apophyfes obliques fupérieutes de la première vertè¬ 
bre du col, & elle fe diftribuë aux mufcles droits & 
obliques de la tête. Enfin elle fe joint à l’intercoftai, 
après avoir communiqué avec la première paire ver-^ 
tébraie, & formé avec elle , le Nerf appeiié occipi¬ 
tal , qui s’avance fur la convexité de l’os occipital, où 
il fe ramifie & fe perd. 

CHAPITRE III. 

De la dîfiriBution de la Paire Vague , ou de ta 

huitième des Nerfs de la moelle allorgée ^ 
de la maniéré dont Je diftribuë la Paire qui 
forte le nom de Nerfs Inter-collaux. 

La paire vague, ou la huitième des Nerfs de la 
moelle allongée , naît de la partie poftérieure 

î a huitième de cetté moelle , de l’éminence annulaire , & de la 
paire, & fa partie antérieure des éminences ou corps olivaires S 
caiflance. £lle en vient par plufieurs filets féparés, qui fe raf- 

p. femblent en maniéré de faifceaux £ £ , & vont ainfi 
•YYvfnVir* ’ de chaque côté , la partie antérieure du trou 

déchiré de la bafe du crâne , ou le faifçeau perce la 
dure-mere immédiatement devant l’extrémité du finus 
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latéral» Une cloifon membraneure de la dure - mere 
diiiingue ce palTàge de celui du finus. Lorfque le tronc 
de la huitième paire eft prêt à for tir par la dure-me- Sa forde du 
re , il reçoit en arriéré un cordon dé Nerf b, qui vient 
du canal de la moelle de l’épine , d’où il monte & 
entre dans le crâne par le grand trou occipital, puis 
fe glilîànt fur la dure-mere , jufqu’au palîàge du tronc 
de la huitième paire , il accompagne cette paire dans 
fa fortie du crâne , & l’abandonne enfuite pour fe di- 
ftribuer comme nous le dirons ci-après. On appelle ce 
cordon le 'Nerf fÿiml, ou le Nerf acceffoire de la hui¬ 

tième paire,^ . ^ ^ le Nerf 
La huitième paire > à fa fortie du crâne , comrtlu- fpinal. 

nique avec la neuvième , & avec le Nerf inter-coftal. 
Les premiers rameaux qu’elle fournit vont aux muf- 
des voifîns de la bafe de la langue, à ceux du pharynx, huitié- 
&: â la langue même, où elle communique avec les me paire. 
Nerfs de la cinquième & de la neuvième paire qui s’y 
diftribuent ; j’appelle ce Nerf, le petit lingual ou petit 
hypogloffe. Les rameaux fuivans vont au larynx & à 
fes mufcles. Enfuite elle defeend par-devant le gan¬ 
glion fervical fupérieur du Nerf inter-coftal, (auquel 
endroit elle forme aufli une efpèce de ganglion H , 
appellé cervical ) le long dû cou , à côté de l’artere 
carotide , & derrière la Veine jugulaire interne. Dans 
ce trajet elle donne des filets très-fins aux parties voi- 
fines. Elle entre enfuite dans la poitrine , par-devant 
la naiftance des arteres fous-clavieres ( formant uii 
autre ganglion L appellé Thorachique ) & fe glilTe 
derrière lespoumons , pour aller gagner l’œfophage. ^ 

Le tronc de la huitième paire du côté droit , en 
paffant devant l’artere fous-claviere , donne une bran¬ 
che confidérable x, qui fe contourne en arriéré fous 
cette artere , comme une elpece d’écharpe , & re¬ 
monte le long & à côté de la trachée-artere, en lui 
donnant des filets, de-même qu’à l’œfophage , jufqu’à 
la partie poftérieure du larynx , aux mufcles duquel 
elle fe diftribuë, aufli-bien qu’au pharynx, & à la glan¬ 
de thiroïdienne. On donne à cette branche le nom 
de Nerf récurrent droit. Le tronc de la huitième paire Les Netf^ 
du côté gauche fournit auffi une branché de Nerf ré- técurrens, 
current, laquelle pafle fous la crolTe de l’aorte & va 

proprement parler, ce qu’on appelle ici ganglions, ne 
i^èrite guère d’en porter le nom.» 
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fe diftribuer de fon côté aux mêmes endroits quê 
Nerf récurrent droit fe diftribuë du fîen. 

La huitième paire jette enfuite des filets, qui re¬ 
cevant des rameaux du Nerf inter-coftal j forment par 
cette jonétîon le plexus cardiaque (43. 51. ) lequel fe 
forme au-delfus du poumon & devant les bronches, 
& produit quantité de filets, qui fe diftribuent au pé¬ 
ricarde , à la fubftance du cœur , à fes oreillettes, & 
à fes vaifl'eaux. Le plexus du côté gauche fe difiribuë 
principalement deffiis Taorte & Fartere pulmonaire 

On donne le nom de flexus aüx entrelaflemens 
particuliers que forment principalement les ramifica¬ 
tions réciproques de Fuil & de l’autre tronc de la hui¬ 
tième paire ; leurs rencontres mutuelles ^ & leurs 
communications avec les filets des Nerfs inter-cof- 
taux* 

Après que la huitième paire a jetté des filets pour 
le plexus , cardiaque ^ elle paffe par derrière le pou¬ 
mon , où elle donne pluiîeurs filets qui forment d© 
chaque côté un plexus nommé Pulmonaire {1^, 13.) 
lequel fe diftribuë dans tout le poumon , en accom¬ 
pagnant les bronchesé Outre ces plexus , les deux- 
troncs de la huitième paire donnent, en paiïànt, des 
rameaux aux part^ies voifines 

Des plexus pulmonaires fortent des branches qui 
embraffent Fœiophage, & fe joignent avec les bran¬ 
ches du tronc gauche de la huitième paire, Lorfqif el¬ 
les font parvenues à la partie moyenne de la poitri¬ 
ne , elles fe réunifîèrit , & ne forment que deux cor¬ 
dons particuliers, dont l’un efi antérieur , & l’autre 
poftérieur , & auxquels on donne le nom de Nerfs 
fomachiques ( 18. 18. ) Ces deux cordons palTent avee 
Fextrémité de Fœfophage fous le diaphragme, & fe 
diftribuent fur i’efiomac. 

Les ramifications de ces deux Nerfs ftomachiques 
fe rencontrent, s’entrelafient & s’unifient en plufieurg 
endroits, principalement autour de Forifice fupérieur 
de Feftomac , & le long de fa petite courbure jufqu’au 
pylore , d’où il réfulte un plexus appelié Coronaire 
Jiomachique ( 21. 23. 2^, & 27. ) Les deux cordons 
des Nerfs ftomachiques vont fe perdre dans Fiinion 
des Nerfs inter-coftaux , pour concourir avec eux à 
la formation des plexus hépatique , fplénique , rénaux^ 
^c. C’efi ainfi que fe termine la huitième paire* 

II 
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Î1 faut remarquer en général que cette paire & celle 

âes Nerfs inter-coftaux , ont un continuel commerce 
Cnfemble, tant dans la poitrine, que dans tous les vifcè- 
res du bàs-ventre , comme nous le dirons ci-après plus 
en détail, en décrivant la diftribution de la paire in- 
îer-coftale. Voyez aulTi là-deiTus la Figure I* de la F/i» 
XXVIII. & fon explication. 

Nous avons dit ci-delTùs que lé Nerf fpinal, ou Tac- Lc Nèif fpîs. 
cefToire de la huitième paire ^ après être entré dans le nal, ou Tac- 
'crâne par le grand trou occipital, reflbrtoit enfuite ceiîbire de là 
de chaque coté avec la huitième paire par la partie huitième pai- 
antérieure du trou déchiré. Nous ajouterons ici que ce 
Nerf naît de la moelle de Tépine , vis-à^-vis la qua- 
îriéme vertebre du cou, & qu’après être entré dans 
îe crâne , & en être relîbrti, eomme nous avons dit, 
tini avec la huitième paire , il abandonne enfuite cet- 
îe paire, & va gagner le rnufcle Trapèle, auquel il 
fe diftribuë & fe termine , après avoir fourni au muf- 
cle Rhomboïde, Dans ce trajet le Nerf fpinal commit-' 
tniqiie avec les trois premières paires vertébrales, & 
donne des rameaux aux glandes du cou , au mufclè 
ïeleveur propre de l’omoplate , au complexus , au 
mufcle occipital voifin , &: aux tégumens. 

On a dit ci-defTus, que deux rameaux de la cin- Le Nerf îri- 
quiéme paire & un de la fixiéme, formoient de cha- ta'coflal. 
que côté le Nerf appellé inter-cojîal, C’eft à la vérité Erreur des 
le langage commun des Auteurs qui ont donné la Lff . 
defcription de ce Nerf , à la tête defquels on doit ^ 
mettre Willis & Vieuiïens ; & iis difent que l’inter- 
codai fort enliiite du crâne par le înême trou , de 
chaque côté que l’artere carotide y entre, & que dé 
là ce Nerf va fo répandre dans la poitrine & le bas- 
ventre. Mais M. Petit, Doâeur en Médecine, & ha¬ 
bile Anatomifte de l’Académie Royale des Sciences^ 
•a fait voir depuis quelques années, que i’inter-codai 

rvient au contraire fe joindre à la cinquième & à la 
fixiéme paire, au liou d’en fortir , comme on le pré¬ 
tend. Il prouve cette vérité d’une maniéré démonfo 
trative dans un Mémoire particulier qu’il a donné à 
l’Académie Royale des Sciences en 1727. M. Petit 
rapporte dans ce Mémoire, qu’il a trouvé que la difo 
polition des rameaux du Nerf inter-coftal , étoit de 
la partie poftérieure à la partie antérieure , en fe joi¬ 
gnant à la cinquième & à la fixiéme paire ; & dans 

Tonw L D d 
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la diftnbution que cet Auteur donne de ce Nerf dàng 
ie crâne ^ il fait entr’aiitres deux remarques impor¬ 
tantes ; fçavoir , i®. Que l’inter-coftal a Ton entrée 
dans le crâne, fe trouve d’une certaine groiïeur, qui 
eft beaucoup diminuée lorfqu’il s’unit à Ta cinquième 
&: â la fixiéme paire. 2^, Que dans l’homme & dans 
les animaux â quatre pieds, la fixiéme paire eft plus 
jnenuë à fon origine, & qu’elle eft plus grofte du côté 
des yeux, après avoir reqû le rameau de l’inter-cof» 
tal : mais on ne peut faire cette obfervation fur 1» 
Nerf de la cinquième paire, à caufe de fa groifeur 
conftdérabie , & de fon adhérence avec la dure-mere» 
Après ces remarques, M. Petit prouve par quantité 
d’expériences faites fur des animaux vivans , que l’in¬ 
ter-coftal fournit des efprits aux yeux , & que pat 
conféquent il en donne aux Nerfs de la cinquième & 
de la ftxiéme paire , auxquels il fe joint, & qui fournif- 
fent des rameaux qui fe diftribuent aux yeux , comme 
nous avons dit ci-devant dans la defcription de ces 
deux paires. De tout cela il eft aifé de conclure, que 
le Nerf inter-coftal va plutôt fe joindre aux Nerfs de 
la cinquième & de la ftxiéme paire , qu’il n’en part. 
Car s’il en partoit, il devroit naturellement être pofé 
à leur égard, de façon qu’il reçût d’eux les efprits , 
c’eft-â-dire, qu’il faudroit qu’en partant des Nerfs de 
la cinquième & de la ftxiéme paire , l’inter-coftal eût 
fon origine tournée vers la leur ; mais, comme 011 a 
dit ci - deftus , ce Nerf fe trouve dans une pofition 
contraire , & fournit des efprits aux Nerfs de ces deux 
paires, au lieu d’en recevoir d’eux. Cette pofttion par¬ 
ticulière de l’inter-icoftal dans le crâne , fe trouve en¬ 
core confirmée par les Obfervations que le célébré 
M. Winftow dit avoir fait lâ-deffus depuis long-tems. 
Voyez fon Expojition Anatomique ^ Traité des Nerfs ^ 
§ 357. & fuiv. Puis donc que les Nerfs appellés in¬ 
ter coftaux ne tirent point leur origine du cerveau* 
fuivant les obfervations & les expériences de M M, 
Petit & Winflow , que nous venons de citer, il s’agit 
à préfent d’examiner d’où ces Nerfs prennent leur 
naiftànce. C’eft ce que nous ferons après avoir parié 
de leur fttuation en général, 

* Voyei, la Figure lll, de la Planche que donne M. Petit à 1» 
£n du Mémoire cité. 
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les Nerfs inter - coftaiix font deux cordons alfez Sltüanoft 

gréies , dont la fituation en général eft tout le long générale de^ 

des parties latérales des corps de toutes les vertèbres, inter» 
/'i *■ 11 1/^ r* COltâUX® 

ammediatement lur la racine de leurs apophyies tranl- 
verfes, jufqu’à la partie inférieure de Tos facrum, où 
ils le terminent & s’unilTent enfembleé Dans tout ce Voye^ Pîan*^ 
ïrajet, ces deux cordons font comme entre - coupés che xxviiu 
d’efpace en efpace par plu (leurs petites éminences ou 
tumeurs , qu’on nomme Ganglions, d’un volume plus 
ou moins confîdérable, au moyen defqueiles ces Nerfs 
communiquent en arriéré avec les ganglions de la 
moelle épiniere par des filets fort courts, & foiirnif- • 
fent antérieurement tous leurs rameaux particuliers ^ 
qui fe diflribuent dans le voifinage. 

Les ganglions naturels, ou tumeurs ganglioformes, les 
font des petites éminences qui différent plus ou moins glions i ce 
en volume , en couleur , 6c en çonfiftence. Elles font 
répandues des deux côtés, & d’efpace en efpace , par- Leur 

deuliérement dans toute la route du Nerf intercofiai ^ don» 
& à la fortie de chaque tronc de Nerfs que produit la 
moelle de l’épine. La figure des ganglions eft olivaire 
en quelques-uns ^ comme dans la plupart de ceux du 
Nerf inter-coftal, & en d’autres elle eft irrégulière¬ 
ment arrondie, ou femblable à des nœuds, comme 
dans ceux de la moelle épiniere. Quant à la fubftance 
des ganglions, elle eft formée d’un entrelaffement de leur fubf- 
fibres nerveufes , de petites arteres, & de petites vei- tance, 
nés, 1^ tout enveloppé de la pie-rnere & de la dure- 
mere ; & dans quelques-uns il fe trouve des fibres qui 
paroilfent charnues, tant par leur couleur ^ que par 
leur conliftence. A l’égard des ganglions de la moelle Sîruâitre des 
épiniere en particulier ^ ils repréfenteht des efpéces ganglions de 

de nœuds, comme on a dit ci-deflus, & font compo- la _ moëiie 

fés d’un mélange de fubftance cendrée, & de fubftance épiniere ea 

moëlleufè , arrofé de plufieurs petits vaiffeaux fan- 
gains; & ces ganglions, auffi-bien que les troncs de 
Nerfs qui en partent, reçoivent leur gaine latérale¬ 
ment de la dure-mere qui enveloppe la moelle de 
l’épine. M. Lancifi, premier Médecin du Pape Clé¬ 
ment XI. a compofé une fçavante Differtation , en ganglions, 
Latin, fur la ftruéture & l’ufage des ganglions : on faivant queL 
ia trouve inférée dans M. Morgagni, Aàverf. Anat, 
V. pajT. lor. M, Lancifi prétend dans cette Difterta- 
tion ,°que Pufage des ganglions , eft de fournir 

D d il 

Üfagé âes- 

teurs. 
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înouveaux efprits pour les fondions des vifceres , ^ 
pour les mouvemens des parties mufculeufes , & il 
compare la vertu des ganglions à celle du cœuré Voye2i 
aufli là-defTus le Traité de M. J, Maurice Hoffmann , 
intitulé , Idea Machina Humana 257. où cet Au¬ 
teur dit que les ganglions font des réfervoirs d’efprits 
animaux ( Sprituum Diverticula ) dont ils hâtent la 
marche, pour fervir aux befoins des parties éloignées* 
Nous avons fait obferver ci-deffus, que toutes ces 
chofes n’étoient point encore bien prouvées. Les Ana- 

' tomiftes ont encore donné le nom de ganglions, ou 
Plexus ean- ganglioforme, à des entrelaflèmens de filets 

glioforme ; nerveux, qui ont dans leur centre une tumeur en for¬ 
ce que c’eft. me de ganglion. 

Les ganglions des Nerfs inter-coftaux different plus 
^ ou moins, comme on a dit ci-deffus, en volume, eh 

Origines des couleur, & en confiffence. Ce font ces tumeurs gan- 
Nerfs inter- glioformes, qu’on peut regarder,Tuivant M, Winfiow, 
coffaux, comme autant d’origines ou de germes difperfés de 

cette grande paire de Nerfs inter-coftaux, & par con- 
féquent comme autant de petits cerveaux, 

le premier premier ganglion du Nerf inter-coftal de chaque 
ganglion cer- côté, eft le cervical fupérieur. Il eft le plus long & le 
yical. plus gros de tous , d’une confiffence un peu mollaffe, 

& d’une figure olivaire, & fort longue. Il fe trouve 
fitué à la partie antérieure de l’apophyfe tranfverfe de 
ia première vertebre du cou. Voyez Pi, XXVOI. Fig» 
I. De l’extrémité fupérieure de ce gangljpn, il 
fort un Nerf grêle & molaffe, a, lequel monte enfuite 
avec TArtere carotide interne du même côté, & entre 
dans le trou nommé carotique, qui eff l’embouchure 
d’un canal offeux creufé de chaque côté dans l’os pier¬ 
reux. Dès que ce Nerf eff entré dans ce canal, il fs 
divife en plufieurs filets en forme de plexus, qui em- 
braflent l’Artere carotide, & l’accompagnent dans tout 
ce paffàge. Ces filets, à leur entrée dans le crâne, fe 
rafiemblent, Sc forment un petit tronc , ^qui fe divife 
d’abord après en trois filets, pour l’ordinaire, dont ure 
va fe joindre au Nerf de la fixiéme paire , & les deux 
autres vont s’unir à celui de la cinquième, comme 
nous avons dit ci-deffüs. Le ganglion cervical fupé¬ 
rieur communique, & fe trouve très-adhérent par plu¬ 
fieurs petits filets, avec le tronc de la huitième paire.' 
U communique engçre côté de d’autre > par de^ 
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lifanclies fort courtes, avec la neuvième & la dixiéme 
paire de la moelle allongée, & outre cela avec la pre¬ 
mière , la fécondé , & quelquefois la troiiîéme des 
premières paires vertébrales, qifon nomme cervicales-y 
^ il donne des filets au pharinx, aux mufcles voîfins , 
& à Tartere carotide. Enfuite ce ganglion fe termine 
en-bas par un cordon fort grcle,, qui defcend le long 
de la partie antérieure des vertébrés du cou, & fuit la 
même route que le tronc de la huitième paire, & celui 
de fartere carotide. Il communique dans ce trajet, par 
de courtes branches, avec la troifîéme, la quatrième, 
la cinquième, & allez fouvent même la fixiéme des 
paires cervicales. 

Lorfque ce cordon, qui eft proprement le tronc du le dernier 
Kerf intercoftal, efl: parvenu vis-à-vis la derniere ver- ganglion cer-» 
îebre du cou, il forme un petit ganglion , nommé le 
dernier ganglion intercojîal y ou le cervical inférieur y (v) 
qui eft d’une confîftei^e allez ferme. 

D’abord après le tronc de l’inter-coftal fe détourne Le preTO^ef 
de dedans en-dehors, ver)'la racine ou le condyle de 
la première côte, & là iE forme un autre"ganglion ap- 
pehé premier ganglion thorachique q\i dorfal {gjé) Ce 
ganglion eft fort près du précèdent fi’en eft féparé 
que par une petite portionr du tronc qui eft fort courte. 
Ces deux ganglions çommuhiquent par des branches 
courtes, avec la fixiéme & la feptiéme paire cervicales, 
& le thorachique communique encore avec la première 
paire dorfale. 

Du ganglion cervical inférieur, & quelquefois mê¬ 
me Idu thorachique , fe détachent plufiéurs branches, 
qui s’unilTant aveç de pareilles de l’inter y coftal du 
côté oppofé , & avec lés hranches. ^^uefournit la hui- 
iiéme paire , vont fermer le pléxus_çafdîaque. < 

Ce plexus cardiaque eft formé dé'ftléts d’une, finejffe 
exceflive ^ & comme il eftaifé de le voir parce que 
nous venons de dire , rinter-çoftal contribue conjoin¬ 
tement ayec la paire vague à la formation de ce ple¬ 
xus : avec cette différence cependant, qüe les filets 
qui viennent de la paire vague font &^plus nombreux 
& moins déliés que ceux qui naifîènt de rinter-cof- 
tal : le plexus envoyé un grand nombre de fes filets 
entre les deux grolîës arteres, lefquels vont de là fe 
répandre fur les oreillettes, & gagner après les ven-, 
tricules du cœuro 

Dd'iij, 
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Dans ce plexus , comme dans la plûpart des au¬ 

tres 3 il y a une communication, ime fympathie mani-\ 
fefte enttè la paire vague & le’Nerf intercoftal ; 8z 
comme ces deux Nerfs font ceux qui fourniïïent prin- 
cipalement'aux vifceres, & qu’ilscommuniqiiëntd’ajl- 
leurs avec la plus grande partie des aütrés Nerfs du' 
corps-; cela a engagé M. WinOow à les 'â’p^eîfér dif 
nom de Nerfs fympatiques : Tinter-coftal porté chez 
cet iiluftre Auteur le nom de grand fymfathique ; la 
paire vague' a'^ celui de moyen fympathiqtie & la 
portion dure du Nerf auditif’ s’appelie le pem fympa-^ 
shtque, . 

On ne peut s’empêcher, en confidérant la petitelTe 
du plexus Cardiaque ? .& Textrêmë ténuité des filets 
qui le compofent ; on ne peut, dis^-je, s’empêchet de 
faire cette réfiéîcion 3 ■ qu’il efi' admirable que le pre-^ 
mier mobile de toute là machine'^ dpnt le' mouvement 
dure quelquefois plus''de cent a^é'^d'fans difcontitjuer 
un feiil moment, foit mis in bEà'iiie^par une puifiance 
aufii petite <que, celle qui' lui 'vient,dü plexus dont nous^ 
venons de pàrleK"' ‘, ■ ' 

life trouve aülîi quelques’^fifçts de Tintef-colial de 
chaque coté, qui entrent dans;ladpm:p<>fition des plexus 
pulmonaires. Après que‘îd*Nerf interircoftal a donné 
ces branchés , IT continue f^roiité;dans la poitrine, 
étant couché lâtéralément fur les corps dés vertebres 
du dos, joignànt iés eSndvies des Cotésen formant, 

au Nerf dbffall'éètte Obrervâtion' eft de conféquence, 
Qirand vers la fixiéme v'ef- 
tebre du Vps’î. iî fêtte.endéfçéndaht’ cinq branches pour 

ment par leur rpüniôn un féui hordbn^ que Ton nom^ 
me iriter - cofiat afitériéüf y pour l'e'diftinguer du*vrai 
tronc de Tinter-coftal, qui continue fa route le long 
des vertebres du dos & des lombes, pour fe rendre â Tos 
facrum, qui èft appellé mter- c'ofial pofiérieur.' / ’ 

Le premier de ces cordons, Iqavoiiq, Tinter-cofiaî 
antérieur, traverfe le diaphragmè''vers la partie pofté- 
rmure, en communiquant dans ce pàilâge avec le Nerf 
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diaphragmatique. Dès l’entrée de ce cordon dans le 
bas-ventre , il forme immédiatement derrière la cap- 
fide atrabilaire un plexus ganglîoforme ou ganglion, 
dont la figure eft irrégulière, & qui eft un peu allongé 
& recourbé ; ce qui lui a fait donner le nom de gan¬ 
glion [émî-lunaire (5^7.) Sa convexité eft tournée obü- le plepig 
quement en-arriere & en-bas, & la concavité en-de- ganglion 
vant & en-haut. Le ganglion fémi-lunaire de l’inter- 
coftal du côté droit communique avec le même gan¬ 
glion de l’inter-coftal gauche. Cette communication 
le fait derrière l’eftomac fur l’artere cœliaque , à la- ^ ^ ' 
quelle ces deux ganglions fournilTent plufieurs filets, 
qui s’entrecroifant dans cet endroit, forment un plexus 
t apellé cœliaque,hes deux ganglions fémi-lunaires com- Le plexus 
muniquent aufti avec la huitéme paire des Nerfs de la cœliaque, 
moelle allongée , ou la paire vague , principal^ent 
au moyen du cordon ftomachique poftérieur de la ' ' , 
meme, & concourent enfuite avec elle à la formation 
du plexus hépatique, du fplénique, des rénaux, & 
des méfentériques. Le ganglion fémi-lunaire droit, 
avec plufieurs rameaux du plexus cœliaque , & quel¬ 
ques filets du plexus ftomachique , forme un entrelaf- 
fement particulier, appellé plexus hépatique (60, 60.) plexus 
qui fe porte au foye, en embraftant en maniéré de hépatique, 
gaine réticulaire , l’artere hépatique & la veine-porte, 
ik fuit la diftribution de ces vaiftèaux dans toute la 
fubftance de ce vifeère. Ce plexus fournit encore des 
filets à la véficule du fiel, aux conduits biliaires , au 
duodénum, au pancréas , & aux capfules atrabilaires. 
Le ganglion fémi-lunaire du côté gauche , avec quel¬ 
ques rameaux des plexus cœliaque & ftomachique , 
compofe le plexus fplénique, ( 64. ) qui fe porte à la j ç plexus 
rate , en embraftant l’artere fplenique en maniéré de fplénique, 
gaine réticulaire, & accompagne les branches de cette 
artere dans la fubftance de ce vifeère, & dans les parties 
voifines aufquelles cette artere fe ramifie. Les deux 
ganglions fémi-lunaires fourniftent chacun, de leur 
partie convexe, des rameaux qui s’unifient aux filets 
des premiers ganglions lombaires, pour former en- 
femble de chaque côté le plexus rénal (70. 70. 74. 74.) pîexug 
Ce plexus embrafte l’artere émulgente , &la fuit dans rénal, 
toutes fes diftributions dans le rein; il donne aufti des 
filets à la capfule atrabilaire, & il en fournit encore 
un ou deux qui accompagnent les vaiifeaux fpermati- 

D d iiij 
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ques. Le plexus rénal du côté droit communique pâÇ 
quelques filets avec le plexus hépatique , & celui du 
côté gauche communique pareillement avec le plexus: 
fplénique. Les deux plexus rénaux concourent avec 
les deux ganglions fémiT-lunaires, à la formation du 
plexus méfentérique fupérieur, dont nous parlerons:, 
ci-après, & ils ont communication par plufieurs filets 
avec le plexus coronaire-ftomachique. Le ganglior^ 
fémi-lunaire droit , & le gauche , s’envoyent Tun à 
Tautre des filets, qui s’entrelaflant, forment par leur 

te plexus jondion, le plexus nommé folâtre^ qui eft fitué immé» 
tü.aire. diatement fous le diaphragme , & donne plufieurs filets 

au méfocoion, au méfentere, & meme au diaphragmCii 
Plufieurs rameaux fournis par les deux ganglions lemi-*. 
lunaires à Tendrait de leur union, concourent principa¬ 
lement à la formation du plexus qu’on appelle méfenté- 

^ plexus fupérieur, ( 77.77. ) dont les filets, par leur en- 
iupérieur.^^^ trelafièment, font comme une gaine nerveufe autour 

de Tartere méfentérique fupérieure , dès fa nailTance ; 
& cette efpéce de gaine accompagne Tartere dans tou-, 
tes fes diftributions }ufqu’autour des inteftins. Le plexus. 

jtnéfenîéri^ue inférieur ( 78. 78.) eft formé par plufieurs. 
9^® le plexus méfentérique fupérieur jette en-bas 

dès fa naiffance , le long de Taorte. Ces filets s’entre- 
iafiant différemment, forment auffi une efpéce de gaine 
nerveufe, qui embrafiè Tartere méfentérique inférieure, 
Sc l’accompagne dans toutes fes difiributions, jrufques 
dans les inteftins. Les troulîèaux des filets nerveux qui 
defeendent le long de Taorte entre les deux arteres mé-. 
fentériques, ayant formé le plexus méfentérique infé- 
s'ieur, jettent encore en-deiïbus d’autres troulTeaux, qui 
defeendent fur l’extrémité de Taorte , étant fortement 
attachés aux poxtions voifines du péritoine, & forment, 
conjointement avec des filets, que chaque inter-coftal 
poftérieur fournit, un troifiéme plexus qu’on appelle 

le plexus hypogajîrique (75?. 75?. ) Ce plexus, vis-à-vis la derniere 
h'^poganri- vertèbre des lombes, fe partage en deux ganglions ap- 

platis, dont il fe détache quantité de filets (81.81. &c.) 
qui (e diftribuent à toutes les parties renfermées dans le 
hafïin de Thypogaftre; fçavoir, à Tinteftin droit, aux; 
véficuies féminaies, aux proftrates, à la veflie , & à la 
matrice dans les femmes. 

Après que le Nerf inter-coftal a fourni dans la poi¬ 
trine les cinq branches qui compofentle cordon uomme 
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IfHiey^eoJfal antérieur, & qu*il eft parvenu à l’on^iéme 
vertebre du dos, il s’approche du cordon antérieur ; 
8c ayant auffi traverfé la partie poftérieure & latérale 
du diaphragme , il s’avance un peu en^^devant fur les 
corps des vertèbres, & reçoit aufïi-tôt aprçs des filets 
des deux dernieres paires dorfaies. Il deîcend enfuite, 
grofïi de ces filets y & continue fa route fur le côté des 
corps des vertebres des lombes , & fur celui de la face 
antérieure de l’es facrurn, en s’avançant jufqu’à l’ex¬ 
trémité de cet os. C’eft-là qu’il fe termine, en commu-^ 
niquant par un cordon tranfverfal (8ô.) avec l’inter- 
eoftal du côté oppofé. Dans cette route le Nerf inter- 
coftal forme de petits ganglions (8z. 82. &c. ) entre 
chaque vertebre, aufquels M. Vieulfens a donné le nom 
deg anglions hordeïformeu 

Le cordon tranfverfal qui forme la communication 
inférieure du Nerf inter-coftal du côté droit avec celui 
du côté gauche, jette, conjointement avec les deux 
derniers Nerfs facrés, des filets (87, 87. ) à l’inteftin 
droit, & aux parties voifines. 

Il eft à remarquer en général que la paire des Nerfs 
inter-coftaux, depuis la première vertebre du cou y 
jufqu’à l’extrémité de l’os facrurn, reçoit des filets de 
communication de tous les ganglions ( 88,. 88. &c. ) 
des'Nerfs de la moelle de l’épine. 

CHAPITRE IV. 

Jpe la àiflnhution des Nerfs qui naijfent de té 
Moelle épiniére 3 ou des Nerfs VenébrauK* 

La Moelle épiniere, qui n’eft que la continuation 
de la moëlie allongée, n’a pas la même groifeur 

dans toute fon étendue ; fon volume paroît plus confi- 
dérable au bas du cou, & à la partie inférieure du dos. 
Cette moelle ne defcend pas plus bas pour l’ordinaire 
que la première ou la fécondé vertebre des lombes, 
auquel endroit elle fe termine en une efpéce de cône-: de 
la circonférence de ce cône, fortent les filamens ner¬ 
veux qui vont aux parties inférieures, & qui forment ce 
que le? Anatomiftes ont nommé la qtteuè de chevaL 
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Les Nerfs qui viennent de la moëile de l’épine, nail^ 

* fent par paires, de-même que ceux de la moelle aiion- 
Formation gée ; avec cette différence, que les Nerfs de la moelle 

îa^moëlie^^ naifîènt par plufieurs filets qui fe réiiniffent 

longée. 

Sortie de 
CCS Nerfs, 

ï ■'ur flivîüon 
générale. 

fort près de leur origine, pour former enfuîte un cor¬ 
don nerveux, & que ceux de la moelle épiniére tirent 
leur origine par deux plans ou rangs de fibres, dont 
les unes viennent de la partie antérieure dé la moelle, 
êa les autres de fa partie pofiérieure. Ces deux plans ; 
fçavoir, l’antérieur & le poftérieur, s’approchent i’uii 
de l’autre, un peu au-delà du bord ou côté de la moelle, 
êc fortent du canal offeux, en s’engageant dans autant 
dégaines membraneufes qu’il y a de Nerfs qui viennent 
de là moelle de l’épine. Ces gaines font fournies par la 
dure-mere, & elles font percées dans leur commence¬ 
ment de deux petits trous fort près l’un de l’autrè, pour 
le pafTage des deux plans qui ont compofé chacun des 
Nerfs qui fortent de la moelle épiniere. Ces deux plans 
s’unifîèntaufîi-tôt après l’un à l’autre , en formant une 
efpéce de nœud, appellé ganglion, qui produit enfin le 
tronc de chacun des Nerfs de la moëile de l’épine. Ces 
Nerfs ainfi formés fortent enfuite du canal offeux de 
l’épine du dos , en pafiânt de côté & d’autre entre les 
vertebres, par les trous latéraux que forment la ren¬ 
contre des échancrures des vertebres , & par les trous 
antérieurs de l’os facrum. C’efl ce qui les fait nommer 
em général Nerfs vertébratiXo 

On compte environ trente paires de ces Nerfs, qu’on 
divife félon l’arrangement des vertebres, & dont on 
commence le dénombrement entre la première & la 
feCorfde vertèbre duxou. Ainfi l’on compte fept paires 
dé Nerfs cervicaux, qui fortent par les échancrures la- 
térafes des vertebres-du cou; douze paires de Nerfs 
dorfaux, qui fortent par les échancrures latérales des 
vertebres du dos; cinq paires de Nerfs lombaires, qui 
fortent par les échancrures latérales des vertebres des 
lombes ; & fix paires pour l’ordinaire, de Nerfs facrés 
dont quatre paires fortent parles trous antérieurs de l’os 
facrum , & deux par les échancrures latérales de l’extré¬ 
mité de cet os & du coccyx. 

Aux produdions originaires des Nerfs de la moelle 
de l’épine on doit encore ajouter la formation des Nerfs 
acceffoires de la huitième paire de la moëile allongée , 
qu’on appelle aufli Nerfs fpinaux , dont nous avpns ' 
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’éônné la defcription au Chapitre précédent. Quelques 
Anatomiftes, comme nous avons déjà dit au Vs Cha¬ 
pitre , mettent encore au nombre des Nerfs de là moëlle 
épiniére , la dixiéme paire de la moëlle allongée ; 
ainfi iis comptent en tout trente-deux paires de Nerfs 
de la moëlle de l’épine; fçavoir, ces deux dernieres 
paires dont nous venons de parler, & les trente paires 
de Nerfs vertébraux : c’eft-là le dénombrement qu’en 
fait M. Heifter, Et nous avons prouvé ci-defTus que cet 
îiluftre Anatomifte étoit fondé en raifon. 

On doit remarquer que la moëlle épiniére ne^deA 
Cendant pas ordinairement plus ha’s que vers la première " 
ou la fécondé vertebre des lombes, comme nous avons 
dit ci-deffus, il s’enfuit de-là que la lituation des' plans 
de filets nerveux , qui produifent toutes les paires de 
Nerfs vertébraux , eft différente en général de la fitua- 
tion des trous par où ils paffent, & que pluffeurs de ces 
plans antérieurs &-poftérieurs fe trouvent plus longs 
les uns que les autres, par degrés, & les origines des 
Nerfs vertébraux beaucoup au - deffus des trous pai: 
iefquels ils fortent. ■ 

Aureffe, quoique le corps de la moëlle épiniére fe 
termine ordinairement à la première vertebre des lom¬ 
bes , comme nous venons de dire, la gaine de la dure- 
mere qui enveloppe cette moëlle, fe continué par tout 
le reffe du canal offeux des vertebres, jufqu’à l’extrc- 
mité de l’os factum ; & çette:.gaîne contient les gros 
faifceaux de Nerfs, dont les cordons la traverfent cha¬ 
cun de coté & d’autre vers les endroits de leur palîàge , 

“& fortent de la maniéré qu’il a été dit ci-deffus en par¬ 
lant du dénombrement & de la fortie des Nerfs verté¬ 
braux en général. .i -i 

Après ce préliminaire au flijet de la moelle de l’épi¬ 
ne, & de la'formation & fortie des Nerfs vertébraux, 
qu’elle produit, il nous faut pafîer à la diftribution par¬ 
ticulière de chaque paire de ces Nerfs. ^ . le premiers 

La première paire des Nerfs cervicaux avant'paflé cervir* 
entre la première & la fécondé des vertebres du cou, 

s ' 
S.W . • 1 . 

* Quant à la figure de la moelle épiniére, &a la formation 
& fortie des trente paires de Nerfs vertébraux u voyez là-deÜiis 
le Tome îl. de cet Ouvrage , ou eft une Planche oifon a tirée 
de la Neurographie de M. Vicaflëns , qui reprércute la tnoëlie 
épiniére clans toute fa longueur. 
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éc ayant jetté quelques rameaux par lefquels elle cotîi* 
îiiunique avec le Nerf intercoftal de chaque coté, avec 
îa dixiéme paire de la moélle allongée, & avec la fé¬ 
condé paire des Nerfs cervicaux, elle fournit une bran¬ 
che affez confidérable, qui va fe diftribuer à la parti© 
Çoftérieure de la tête, en traverfant fes mufcles exten-^ 
Leurs5 & le trapèze. Cette première paire donne en¬ 
core un filet, qui communique avec la neuvième paire 
de la moelle allongée , & fe diftribuë enfuite aux muf¬ 
cles fterno-hyoidiens, & aux thyro-hyoïdiens , & à la 
glande thyroïdienne, 

La féconde paire des Nerfs cervicaux , après avoir 
paffé entre la fécondé & la troifîéme des vertebres du 
cou , jette trois branches principales, qui fe diftribuent 
particuliérement à la peau qui recouvre la partie anté¬ 
rieure du cou, le derrière de la tête, & l’oreille exter¬ 
ne. Cette paire fournit encore des filets aux mufcles 
extenfeurs de la tête, & à ceux du cou. Elle commu¬ 
nique outre cela avec le ganglion cervical fupérieur du 
Nerf intercoftal de chaque coté, avec la première 6c 
latroifiéme des paires cervicales, avec la portion durQ 
•de la feptiéme paire de la moelle allongée, & avec la 
neuvième paire de cette moëliew 

La 3^. paire des Nerfs cervicaux ayant pafTéentr© 
la troifîéme & la quatrième des vertebres du cou, elle 
fe diftribuë, par un grand nombre de filets, tant aux 
glandes jugulaires, qu’à la peau qui couvre la partie 
latérale & inférieure du cou , la clavicule , & le haut 
du bras. Elle fournit encore des rampeaux au mufcle 
trapèfe , & au fur- épineux, & donne outre cela par- 
devant une branche, qui étant fortifiée par un rameau 
de la feçonde paire cervicale , fe joint au - deffous 
•avec un autre de la quatrième paire , & concourt ainfî 
à la formation d’un cordon particulier , & afîez grê¬ 
le , qui defcend des deux cotés , & qu’on appelle 
Nerf diaphragmatique , dont nous allons donner la di- 
ftribution. La troifîéme paire cervicale communique 
en haut avec, la fécondé paire, en bas avec la qua¬ 
trième , en devant avec le Nerf inter-coftal, & avec 
un filet de la neuvième paire de la moëlle allongée : 
elle communique encore par un autre filet avec le 
mufcle acceffoire de la paire vague. 

Le Nerf diaphragmatique eft formé , comme nous 
avons dit ci-defTus, par lec oneours d@ trois rameau?^ 
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idifférenè ^ que fourniffent la fécondé , la troifiéme, 
& la quatrième des paires cervicales. Il entre dans la 
poitrine en paffant derrière la clavicule , & au - de¬ 
vant de l’artere fous - claviere. Dès fon entrée il re¬ 
çoit un filet dé la première paire des Nerfs dorfaux, 
& il communique après cela avec le Nerf inter-cof- 
tal. Voyez P/. XXVIII. Fig. I. 97. Enfuite il defcend 
ie long de la partie latérale du péricarde , auquel il 
fe trouve comme collé ^ & dans fa partie inférieure 
il fe porte un peu en arriéré , pour fe diftribuer au 
mufcle fupérieur du diaphragme. Quelques filets mê¬ 
me de ce Nerf vont à la portion inférieure du dia¬ 
phragme , où ils communiquent avec le Nerf inter- 
coftal, & par conféquent avec les plexus vôifins du 
bas-ventre. Le Nerf diaphramatique du côté gauche 
fe trouve un peu plus long , & paroît plus poltérieur 
que celui du côté droit. Voyez ce Nerf des deux cô¬ 
tés dans la planche citée , Fig. I. ^4. ^4. & d’un côté 
feulement, Ftg. z. E. 

Les quatre dernieres paires des Nerfs cervicaux , 
après avoir palTé entre les portions du mufcle fcalène , 4ernierespaî- 

fe joignent enfemble par leurs troncs, en fe portant ^es cervicales 

fous les aifleiles, où ces troncs , conjointement avec en génémia 

ie rameau de communication de la troifiéme paire cer¬ 
vicale , & le tronc de la première dorfale , forment 
comme un gros plexus, d’où fortent fix cordons con- 
fidérables ( Fig* 2. a. b. c, d. e. f. ) qui fediftribuent au 
bras, où on leur donne en général le nom de Nsrfs‘ 
brachiaux* 

Outre ces fix gros cordons de Nerfs , les quatre 
dernieres paires cervicales fournilTent chacune en par¬ 
ticulier plufieurs petites branches ou rameaux , qui 
fe diftribuent aux parties voifines. Nous allons don¬ 
ner la defcription de ces petites branches, avant que 
d’en venir à celles des Nerfs brachiaux. 

La quatrième paire des Nerfs cervicaux ayant paffé La quatôc-* 
entre la quatrième & la cinquième des vertebres du me paire 

cou , elle donne des rameaux au mufcle fcalène , au vicale. 
releveur propre de l’omoplate , au trapèfe, &c. Un 
rameau alTez confidérable de cette paire paffe par l’é¬ 
chancrure de l’omoplate , pour fe diftribuer aux muf- 
cles fur-épineux , fous-épineux , & petit rond. Cette 
quatrième paire cervicale communique avec la troi- 
ftéme & la cinquième, Ôc avec le Nerf inter-coftal» 
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tâ cinquîé- La cinquième paire des Nerfs cervicaux , apfèf 

paire cervi-avoir pafië entre la cinquième & la lîxiéme des ver-^ 
rebres du cou, jette antérieurement un rameau , qui 
fe joint avec un femblable de la iîxiéme paire cervi-^ 
cale , & fe diftribuè’ au miifcle fcalène , au grand pec~ 
îoral , & aux tégumens voilins. Un autre rameau ^ 
qui communique aufli avec la fîxiéme paire, fe gliffe 
fous le mufcle grand pedoral, fous le petit pedoral, & 
entre le mufcle grand dentelé & le fous-fcapulaire ; il 
va enfuite fe perdre dans le grand dorfal, & dans les 
îégumens voilins. La cinquième paire cervicale com¬ 
munique non-feulement avec la fîxiéme , mais encore 
avec la quatrième , & avec le Nerf inter-coftal. 

ta Iîxiéme La fîxiéme & la feptiéme paire des Nerfs cervicaujC 
&:lafeptiém_eay2jit; pafîè , fune fous la fîxiéme,, Sc l’autre fous la 
Sr P^pfïéme des vertebres du cou , & ayant fourni, com¬ 

me les deux précédentes, des branches pour^la forma¬ 
tion des Nerfs brachiaux , elles donnent aufîi beau¬ 
coup de petits rameaux aux parties voifînes , après 
avoir fait des communications pareilles à celles des 
autres paires cervicales. 

Les Nerfs cordons des Nerfs brachiaux ( Fig, i, a. bé 
ferachiaux, c. d. e. f. ) font formés , comme on a dit ci-defîiis, de 

Tunion des quatre dernieres paires cervicales , avec 
la première paire dorfale. En 1697, M. Duver- 
ney , célébré Profefieur en Anatomie , donna des 
noms particuliers à cinq de ces cordons : il appella 
les deux qui font les moins confîdérabies , l’un Nerf 
cutané externe , ou mufculo''cutané ^ & l’autre , Nerf 
cutané interne ; & il nomma les trois autres, Nerf eu* 
hital, Nerf radial, & Nerf médian, M. Winflow en 
a caradérifé depuis un fîxiéme , qu’il appelle Nerf 
axillaire ou articulaire , le regardant comme un 
cordon principal ; au lieu que iVl. Duverney ne le 
prenoit que pour une branche du radial, 

le nerf eu- Le premier cordon , nommé Nerf cutané externe , 
tané externe,ou mufeulo - cutané ^ vient gagner le mufcle coraco- 
ou mufeulo-brachial, au travers duquel il paffe , puis fe gliffant 

entre le mufcle biceps & le brachial interne , aux¬ 
quels il fe diftribuë , il defeend le long du bras. Lorf- 
qu’il eft parvenu au pli du coude , il pafle au côté 
extérieur du tendon du biceps, & fous la Veine mé¬ 
diane , & fe termine enfin à la peau qui couvre la 
partie de l’avant-bras , qui répond au rayon & va juf* 
qu’au pouce. 

€utane. 
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• Le fécond cordon , ou ie Neri cutané interne, paile î e Nerf en- 
fur les autres Nerfs brachiaux , & defeend le long de tané interne, 
îa partie interne du bras, entre les tégumens & les 
mufcles , s’avance jufqu’à l’avant-bras, & fe continue 
même jufqu’à la main : dans tout ce trajet il fe diftri- 
buê principalement à la peau qui recouvre ces parties 
du coté du cubitus. 

Le troifiéme cordon, ou le Nerf cubital, paffe le LeNcrfcr- 
long de la partie interne du bras , & enfuite entre bital. 
le condyie interne & l’oiécrâne , où il n’eft couvert 
que d’une efpéce de ligament & des tégumens : ce 
qui eft caufe que les coups reçus au coude font très- 
lenlibles , même jufqu’au petit doigt, où le Nerf cu¬ 
bital fe termine. Depuis le condyie interne ce Nerf 
defeend le long de i’avant-bras, étant caché par le 
mufcle cubital interne, Lorfqii’il eft parvenu 3 l’ex¬ 
trémité inférieure du cubitus ^ il fe divife en deux 
branches , une groftè, & une petite : la première , 
ou la plus conftdérable , entre dans la main, en paf- 
fant fous le gros ligament annulaire commun du car¬ 
pe, & fe diftribuë le long des parties latérales inter¬ 
nes du doigt annulaire & du petit doigt, en donnant 
des rameaux aux mufcles voifins : la fécondé bran¬ 
che , ou la plus petite , gagne le dehors de la main , 
& fe diftribuë aux parties latérales externes de ces 
mêmes doigts ; elle fournit aufti des filets aux muf¬ 
cles voi/îns & aux tégumens. 

Le quatrième cordon , ou le Nerf radial, va de la i g Nerf 
partie interne du bras à l’externe , en paftant entre radial, 
l’os du bras & le mufcle triceps brachial ; enfuite il 
vient gagner la partie fupérieure du rayon , étant cou¬ 
ché entre les deux mufcles fupinateurs , qui font le 
long & le court, auxquels il donne des rameaux. Il 
fe partage en cet endroit en deux branches, dont la 
plus coniidérable fournit des rameaux à prefque tous 
les Mufcles extenfeurs du poignet & des doigts : la 
plus petite de ces deux branches coule le long du 
rayon , & va fe perdre aux parties exfernes du pouce , 
du doigt indice , du doigt du milieu , & du doigt an¬ 
nulaire. J’appelle cette branche, le Nerf cutané exter¬ 
ne du bras. 

Le cinquième cordon , ou le Nerf médian, accom- Le Nerf 
pagne l’artere brachiale le long du bras , pafte avec médian, 
elle fous l’aponévrofe du mufcle biceps , defeend le 
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long cîe l’avant-bras , entre le mufcle fublirne Sc îé 
profond , au5iquels il donne des rameaux , & lorfqu’iî 
eft parvenu au poignet ^ il palTe fous le ligament an¬ 
nulaire commun , & entre dans la paume de la main $ 
où il fe partage èn neuf rameaux. Deux de ces ra¬ 
meaux vont aux mufcles thénar & antithénaf ; fîx le 
terminent au pouce, au doigt indice , & à celui du 
milieu , fqavoir, deux à chacun de ces doigts, en fé 
«liftribuant le long de leurs parties latérales internes ; 
& le neuvième fe perd dans la partie latérale interne 
& antérieure du doigt annulaire , ayant communiqué 
auparavant avec un autre rameau qui vient du Nerf 
cubital. 

Le médian donne encore un peu au-delTbus du pli 
du bras y un gros Nerf qui accompagne l’artere inter- 
olTeufe , & que j’ai cru devoir nommer Nerf inter-of- 
feux : il fe diftribuë aux mêmes parties que l’arterd 
inter-olîèufei 

le Nerf fîxiéme & dernier cordon , appelle Nerf axillai^ 
axiiJaire, ou re, OU articulaire , à caufe de fon voifînage de l’aif- 
articulaire, felle , & de l’articulation fupérieure de l’humerus , fe 

détache afîèz fouvent de la partie fupérieure du Nerf 
radial ; c’eft pourquoi M. Duverney ne le regardoit 
que comme une groffe branche de ce Nerf. Cette bran¬ 
che ou ce cordon fe porte dans le creux de l’ailTelle , 
derrière la tête de l’os du bras , d’où il va fe rendre 
au haut de l’humerus , en fe contournant de dedans 
en arriéré & en dehors > autour du cou de cet os, pouf 
fe terminer, conjointement avec l’artere humérale , 
au mufcle deltoïde, où il fe ramifie. Dans Ion trajet 
il donne des rameaux aux mufcles voifins. 

Les doute Nerfs dorfaux , que l’on nomme auffi cojîaux ^ 
paires dor- font au nombre de douze paires , appeilées dorfalesé 
fales. Ces Nerfs rampent intérieurement le long des côtes , 

en accompagnant les arteres & les 'V’eines inter-cof- 
tales ; & dans ce trajet ils fourniflent des rameaux , 
nOn-feulement aux mufcles inter - coftaux , mais en¬ 
core à ceux qui font couchés fur les côtes. Les cinq 
paires dorfales inférieures donnent outre cela des ra¬ 
meaux aux mufcles du bas-ventre. Chacune de ces 
douze paires , dès fa fortie du canal des vertebres , 
jette des filets aux mufcles vertébraux ; & la première 
paire dorfale fe perd prefque toute entière dans la for¬ 
mation des Nerfe brachiaux, comme il a été dit ci- 
deflùs* Lei 
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La premiers 

lorab-ai" 

Les paires lombaires, qui font au nombre de cinq , les GÎnq 
Fournifîènt chacune poftérieurem'ent des petits rameaux paires lom» 
eux mufcles vertébraux : outre cela elles commun!-^ aucs, 
quent les unes avec les autres, ëc avec le Nerf inter- 
coftai de chaque côté , de même que les paires cer- 
yicales & les dorfales» 

La première paire des Nerfs lombaires , après avoir falTé entre la première & laLeconde vertebre des lom- 
es , communique avec la douzième paire dorfale , 

avec la fécondé paire lombaire , & avec le Nerf inter- 
coftal. Chaque tronc de la première paire lombaire fe 
|>artage enfuite en trois branches principales ; fçavoir, 
une poftérieure , & deux antérieures : De ces deux 
dernieres l’une eft externe & la plus grolTe des deux ^ 
iëc l’autre eft interne. La première branche , ou la po¬ 
ftérieure , après avoir traverfé le ‘mufeie carré des 
lombes , fe ramifie aux mufcles du bas-ventre ; fes ra¬ 
mifications s’avancent même , & fe diftribuent à la 
peau qui couvre la hanche. La branche antérieure ex- 
îerne , après avoir percé l’extrémité fupérieurc dti 
înufcle pfoas, & le mufcle carré des lombes, fe gliftè 
le long de la crête de l’os des îles, s’avance jufqu’à 
l’épine antérieure & fupérieure de cet os , & diftribue 
fes rameaux aux mufcles du bas - ventre , au fafeia 
lata, aux glandes des aines , & aux tégumens voi- 
jfîns. La branche antérieure interne ayant aufti tra¬ 
verfé le mufcle pfoas , s’avance fur le mufcle iliaque ^ 
où rencontrant l’autre branche antérieure & externe > 
elle fe joint avec cette branche, pour former enfembie 
im Nerf particulier , qui va gagner le ligament de Fal- 
îope , fe gliffant le long de l’aponévrofe du mufcle 
oblique externe , fort enfuite par l’anneau de ce muf¬ 
cle , & fe diftribuè de chaque côté dans l’homme aux 
cordons des vailTeaux fpermatiques , aux tefticules ,, 
Sc aux tégumens des parties de la génération : Dans 
îa femme il fe ramifie aux ligamens ronds , & aux 
parties naturelles extérieures. Enfin il eft à remarquer 
que le tronc de la première paire lombaire concourt 
à ]a formation d’un gros cordon , appellé N etf crural 
intérieur, que nous décrirons ci-après, 

La deuxième paire des Nerfs lombaires, après étrô féconde 
Ibrtie entre la fécondé & la troifiéme vertebre des paire lom* 
lombes, & avoir communiqué avec la première paire bairc, 
lombaire , & avec le Nerf inter - coftal, fournit des. 

Torm L E e 
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petits rameaux aux parties voifines du mufcle pfoâs 1 
elle donne auffi poftérieurement un gros rameau, qui 
après avoir percé le mufcle carré des lombes, fe dif- 
îribuë aux mufcles lombaires , ^ aux vertébraux dit 
voifinage. La fécondé paire lombaire jette enfuite une 
branche grêle , qui s’étant jointe avec un rameau def-* 
Cendant du tronc de la première paire , traverfe la 
partie fupérifeure du mufcle pfoas i puis fe glilTant le 
long de ce mufcle , elle va fortir par l’anneau de l’o¬ 
blique externe , pour fe diftribuer aux glandes de i 
Faîne , aux bourfes dans les hommes , & aux grandes , " 
lèvres de la vulve dans les femmes. Cette fécondé pai¬ 
re fe termine en concourant, aulîi-bien que la pre¬ 
mière 5 la troifîéme , & la quatrième paire lombaire, 
à la formation du Nerf crural antérieur. De plus, cette 
fécondé paire s’étant jointe à un rameau de la troi- f 
fîéme & à un autre de la quatrième, contribué à la 
naiifance d’un cordon particulier , connu fous le nom 
de Nerf obturateur* 

le Nerf ob- Nerf obturateur , qui eft formé comme nous ve- p 
turateur. lions de dire , va tout le long de la partie latérale in- \ 

terne du mufcle pfoas, defcend dans le baffin, & vient 
gagner la partie lupérieure du trou ovalaire , par le- y 
quel il fort. Il fe diftribué dans ce pailage aux muf- | 
des obturateurs, & au mufcle pedinæus ; enfuite il ^ 
donne trois principales branches , qui fe ramifient aux * 
trois têtes du mufcle triceps. 3 

La troifiê- troifiéme & la quatrième paire des Nerfs lom- 
me Sc la qua- baires, étant forties, l’une entre la troifiéme & la qua- i* 
triéme paire triéme vertebre des lombes, & l’autre entre la qua- 
lombaire. triéme & la cinquième de ces vertebres, & ayant fait f'; 

des communications comme les précédentes , elles i ; 
jettent chacune poftérieurement des rameaux aux ■: 
mufcles vertébraux, & aux mufcles voifins , & outre l 
cela concourent, comme on a dit ci-delTus , à la naiD 
fance du Nerf obturateur ; mais la plus grande partie ^ 
de ces deux paires fe perd à la formation du Nerf cru- J 
ral antérieur, ' || 

La cinquié- La cinquième ou la derniere paire des Nerfs lom- 9 
mepairelom-flaires, après être fortie entre la cinquième vertebre 9 

dés lombes & l’os facrum, & avoir communiqué avec la I 
quatrième paire lombaire , & avec le Nerf intercoftal „ ^ 
fournit poftérieurement, de-même que les précédentes , 
dés filets aux mufcles vertébraux & aux mufcles voi-' '"j 
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S elle jette de plus un rameau qui fe joint au Nerf 

crural. Chaque tronc de cette paire defcend enfuite , 
entre dans le baffin, & avec le rameau qu’il a reçu de 
la quatrième paire lombaire , va fe joindre aux qua¬ 
tre premières paires des Nerfs facrès , pour former 
enfemble un cordon de Nerf, qui eft le plus ^ros 
Sc le plus grand de tout le corps, & qu’on appeiié 
Nerf crural fojîérîenr , ou herf fciatique, lequel fô 
diftribuè à toute l’extrémité iiirérieure, comme nous le 
verrons ci-après, . 

Les Nerfs facrés font ordinairement au nombre de 
^ “ T * ' Z' î 1 rcs iix paires Les quatre premières, qui lont les plus con- 
Jndérables, forrent parles grands trous antérieurs de l’os 
fàcrum. On obferve qu’elles jettent aiilïi quelques petits 
filets qui palîènt par les trous poftérieurs de cet os, & 
fe perdent dans le voifinage. Les branches de ces qua- 
üre prem.ieres paires facrées, après être forties par les 
irous antérieurs, s’uniffent d’abord, s’entrelafient en¬ 
femble , & forment ainf conjointement avec la cin¬ 
quième paire lombaire, le gros cordon appellé Nerf 
fciatique. Les troncs ainlî joints, fur-tout ceux de la 
fécondé & de la troifîéme paire ^ jettent encore piu- 
fieurs rameaux , qui vont fe diftribuer aux parties con¬ 
tenues dans le baffin ; feavoir, dans l’homme à ia veflie, 
auredum j aux véficules féminales, aux proidrates, & 
à la verge : dans la femme iis fe ramifient à ia matrice,, 
aux trompes de Fallope, & au clitoris. La quatrième 
paire facrée donne auffi des filets à la marge de i’anus , 
au périnée , au ferotum , & aux mufcles éredeurs de la 
vergé. La cinquième & la fixiéme des paires facrées , 
font les moins confidérables. La cinquième pâlie de 
derrière en-devant de chaque côté entre l’ex rémitc 
de l’os facrum , & le ligament du coccyx , & fe diftri- 
bué particulièrement aux mufcles de i’anus. La fixié- 
rne ou derniere paire facrée , defcend prefque en 
droite ligne de l’extrémité du canal de i’os facrum, & 
fe ramifie principalement au coccyx, & à la peau dont 
il eft^recouvert. 

Le Nerf appellé crural antérieur eft formé parla LeNerfcrit-s 
jondion & l’entrelaffement des troncs de la première, ral antérieur* 

' de la fécondé , de ia troifiéme , & de la quatrième 
paire lombaire ; il reçoit même alTez fouvent un ra¬ 
meau de ia cinquième de ces paires. Ce Nerf defcend 
k long de ia face interne de i’os des ifies, étant couverè 
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en partie par le mufcle pfoas, & vient paffer foiîs 
cade des mufeies du bas-ventre, d’où il fort au côté 
externe de l’artere crurale , qui eft-lâ entre ce Nerf & 
la veine crurale ; enfuite il vient gagner la partie fii- 
périeure & antérieure de la cuifTe , où il fe divife en 
piufieurs branches, qui jettent des rameaux aux glan¬ 
des inguinales, & aux mufcles voifins, principalemenfi 
au triceps, au pedinæus, au couturier , & aux mufcles 
extenfeurs de la jambe. Ce cordon de Nerf donne en¬ 
core un rameau alTez confidérable, qui defeend avec 
ie mufcle couturier, jufqu’au condyie interne de l’os 
de la cuifTe : dans fon trajet avec le mufcle coutu* 
rier, il lui donne plufieurs filets. Etant parvenu au 
tibia, il s’approche de la veine faphène , & continue 
fon chemin le long de la partie latérale interne de la 
jambe, en accompagnant cette veine jufqu’à la mal- 

j léole interne, où il fournit quantité de petits filets à la 
peau ; enfuite il s’avance jufqu’au-defîus du pied , où il 
le ramifie & fe perd* 

Le Nerf cordon appellé Nerf crural pojlérieur ^ ou 
crural porté- Nerf feiatjque , ( Fig. 1. 105:. & Fig, II. H. ) eft formé , 
rieur, ou le comme nous avons déjà dit , du concours ordinaire- 
Nerf fciati- j^ient de la cinquième paire lombaire, & des quatre 

premières paires facrées. Il fort du baffin par l’échan¬ 
crure nommée ifchiatîque, & pafTe fous le mufcle 
pyriForme , auquel il donne des rameaux , de meme 
qu’aux mufcles fefiiers. Un rameau confidérable de 
ceux qui vont aux mufeies fefiiers, jette des filets qui 
fe diftribuent à ir peau de la partie poftérieure de la 
cuiffe, au fphinder de l’anus & à Tes mufcles rele- 
veurs. Après que le Nerf feiatique a donné ces ra¬ 
meaux , il palfe entre la tubérofité de l’ifchion & ie 
grand trochanter, au-defibus duquel on lui donne le 

LeNerffcia-nom àe Nerf feiatique crural ^ (Plg* !•) enfuite il 
ti^ue crural. Jefoend le long de la partie poftérieure de la cuifTe , 

en fe gliftant entre les mufcles fléchifiëurs de la jam¬ 
be , aufquels il donne des rameaux. Quand il eft par¬ 
venu au creux du jarret, où on l’appelle communé- 

Le Nerf nient Nerf poplité, il fe partage en deux troncs ftibal- 
poplité. ternes ou branches principales, dont Tune eft interne 

& groftè, & l’autre externe & moins grofiè. Ces deux 
branches vont fe diftribuer à toute la jambe. La plus 
confidérable des deux eft appellée branche feiatique tru-^ 

raie interneou Nerf poplité interne, ou encore branche. 
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fàatîque ttblale^ ou fimplement Nerf tibial; ce qui 
me paroît valoir mieux. Ce dernier nom lui a été don¬ 
né , parce qu’elle defcend le long du tibia , ^our fe 
rendre à la plante du pied. L’autre branche eft nommée 
fciatii^ue crurale externe, ou fciatique péroniere, à caufe 
de fa fituation, & parce qu elle va gagner la partie üi- 
périeure du péroné : je l’appelle Nerf péronier ^ d’où 
elle defcend jufqu’aux orteils, comme nous l’explique¬ 
rons ci-après. Paffonsala diftribution particulière- de 
chacune de ces deux branches. 

La branche fciatique crurale interne , ou le Nerf Le Nerf 
tibial, ( Fig, 2. K. ) jette immédiatement au-deiîus du tibial, 
jarret, un rameau qui s’avance entre les deux têtes des 
mufcles jumeaux , & defcend le long delà partiepofté- 
rieure de la jambe , n’étant couvert que de la peau, à la¬ 
quelle il fe diftribuë ; il paffe enfaite derrière la malléole 
externe, & s’avance furie pied , où il fe ramifie aux té- 
gumeris & aux mufcles voifins : il fe termine enSn par 
de petits filets le long du quatrième orteil, & du petit 
doigt, La branche fciatique tibiale, après avoir fourni 
ce rameau , defcend derrière le mufcle poplité, entre 
les mufcles jumeaux, aufquels elle donne des filets; elle 
rraverfe enluite la partie fupérieure du mufcle foiéaire, 
feglifie en-bas, entre ce mufcle & le long fléchifièur 
commun des orteils, &fe continue jufqii’à la malléole 
interne, derrière laquelle cette branche pafiefousun 
ligament annulaire particulier, & va gagner la grande 
échancrure du calcanéum : dans tout ce trajet elle donne 
des filets aux mufcles voifins, & même à la peau qui les 
recouvre. Cette branche en paffant dans réchancrure 
du calcanéum, fe partage en deux rameaux , appeliés 
Nerfs plantaires , qui fe portent à la plante du pied , en Nerfs 
fe gliffant entre les mufcles fléchiffeurs des orteils. L’un plantaires, 
de ces rameaux , qui eft le plus gros, eft interne, & 
l’autre eft externe. Le Nerf plantaire interne jette des 
filets au mufcle thénar,& au court fléchifièur des orteils; 
enfuite il fe partage en quatre rameaux, qui fe diftii- 
buent aux parties latérales internes des orteils, depuis 
le premier jufqu’au quatrième. Le Nerf plantaire exter¬ 
ne donne en paflànt des filets au court fléchifièur des 
orteils, aux mufcles inter-olTeux, & à l’hypothénar du 
petit doigt ; après quoi il fe partage en deux rameaux, 
dont l’un va gagner l’interflice du quatrième & du cin¬ 
quième orteil, & fe ramifie aux parties latérales infé- 
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Tivuïes de ces deux orteils ; le fcond fe porte à la pafti# 
latérale inférieure externe du petit doigt, & s’y diftribüëo. 

La branche fciaticue crurale externe , ouïe Nerf pé¬ 
ronier , ( Fîg. 2. L. ) va gagner la tête du péroné, après 
avoir j( tté ceux rameaux vers le genou , qui fe diftri- 
buent à la peau. Cette branche fe divife enfuite en plu- 
lie ’î's rameaux , dont il y en a quatre principaux. Le 
premier , après avoir traverfé le mufcle long péronier 
dans (a partie prefque moyenne, fe porte obliquement 
en-devant, pour defcendre le long de la partie infe¬ 
rieure de la jambe, n’étant couvert d’aucun mufcle , & 
fe continué (ur le pied ^ en fe divifant en piulîeurs filets^ 
dont quelques-uns s’avancent jufqu’aux orteils, & les 
autres le perdent dans la.peau. Le fécond rameau prin¬ 
cipal perce le mufcle long extenfeur des orteils dans 
fa partie fupérieure, & va gagner i’artere tibiale ante¬ 
rieure ; enfuiie defcendant avec cette artere le long du 
ligament inter-olîeux , il vient palTer avec elle fous le 
ligament annulaire commun, 8c ayant jette un filet ou 
deux au mufcle court extenfeur des orteils, il finit en 
fe diftribuant le long des parties latérales externes des 
quatre premiers orteils. Les deux autres rameaux prin¬ 
cipaux de la branche fciatique péronniere, vont fe per¬ 
dre vers la partie fupérieure de la jambe , en fe ramifiant 
au mufcle jambier antérieur, & au long extenfeur com¬ 
mun des orteils. 

Voil à ce que nous avions à dire fur les Nerfs en par¬ 
ticulier, leur diftnbution. Quant aux figures, on 
peut confiilter très-utilement là-defTus les belles Sc. 
bonnes planches de M. Vieuffens, avec leurs explica¬ 
tions , qui font contenues dans fa Nturographic Univer-' 
felh , publiée en Latin en 1685. On peut encore y ajou¬ 
ter les Planches XVllî. XIX. XX. XXL & XXIII. 
d’Euftache , fur-tout la XViiL qui eft une des plus 
belles & des meilleures de cet incomparable Anato- 
mifte, dont les Planches feront toujours radmiration 
des (ionnoifieurs, je me contente de donner ici une des 
principales de M. Vieuflens, qui eft la L Figure de la 
Planche fuivante, avec l’Explication de cet Auteur, 
traduite du Latin , dans laquelle j’ai fubftitué en quel¬ 
ques endroits les noms modernes aux anciens , afin de 
rendre cette Explication plus intelligible , & eu même 
tems plus conforme à la Defcription des Nerfs, qui a été 

donnée ci-defius# 
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Explication de la XXVIÎÎ. Planche# 43^? 

Explication des Figures de la XXVIIÎ. 
PLx^NCHE, où eft repréfentée la diilribu- 
tion de la huitième paire des Nerfs du Cer¬ 
veau , celle de la paire qui porte le nom de 
Nerfs intercoftaux , & celle des principaux 
Nerfs de la Moelle Epiniere. 

La Figure i, repréfente 
ia diftribution de la hui¬ 
tième paire des Nerfs du 
cerveau, & celle de la 
paire des Nerfs intercof- 
taux, félon la defcrip- 
tion de M. VieulTens. 

AA Repréfente de chaque 
coté le tronc du Nerf de 
la cinquième paire, 

FjB La grande branche an¬ 
térieure du Nerf de Itt 
cinquième paire, 

CC La grande branche pop 
tériture de la cinquième 
paire. 

DD Le tronc du Nerf de la 
fixième paire, 

a a Le tronc du Nerf inter- 
cojîal, 

E E Le tronc du Nerf de la 
huitième paire, 

b b Le Nerf fpinal, ou Vue- 
cejfoire de la huitième 
paire ^ lequel fortant du 
crâne , ejl couvert de la 
même çapfule ou gaine 
que la huitième paire ; 
en forte quil femble être 
uni à cette paire : mais 
aufft~tot qu'il ejl forti du 
crâne , U P abandonne à 
la marque 0 0, 

c c Le Nerf de la neuvième 
paire. 

d d Les filets du Nerf de la 
neuvième paire , qui fe 
perdent dans les glandes 
qui occupent les parties 
pofièrieures des mâchoi¬ 
res, 

e e Le Nerf de la dixième 
paire. 

ff La branche du Nerf de 
la cinquième paire qui fc 
àifiribuè à la langue, à 
rexception de fes petits 
rameaux marqués ggg-> 
quife terminent aux glan¬ 
des maxillaires. 

y 

h h Un filet de la portion 
dure du Nerf de lafeptiè- 
me pairequi fe confond 
avec la branche du Nerf de 
la cinquième paire, mar¬ 
quée f qui fe difîribué 
avec elle dans la langue, 

11 Le Nerf de la première 
paire cervicale, 

k k Ÿetite branche de la pre¬ 
mière paire du cou qui 
s inféré dans la branche 
marquée f f dti Nerf 
de la cinquième paire , 
& fe difirihuè avec elk 
à la langue. 
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Veut rameau du Nerf de le Nerf de la premier^ 
ta première paire du cou, paire du cou donne urk 
dont le filet m s'infere au filet. 
Nerf de la fécondé paire 11 Un rameau du Nerf de 
du cou ; & le filet nfe di- 
Jîribuë aux mufcles obli¬ 
ques fupérieurs & infé¬ 
rieurs de la tête. 

O O Un filet par Ventremife 
duquel il y a communi¬ 
cation entre le Nerf de la 
huitième paire du cer¬ 
veau , & la portion dure 
du Nerf de la feptiéme, 

P P Une branche du Nerf de 
la huitième paire , dont 
le filet marqué q s^tmit 
avec le ganglion cervi¬ 
cal fupérieur du Nerf in- 
coflal , (t s''inféré en- 
fuite dans le mufcle 
long du cou ; Ù’ le filet 

la huitième paire ^ dont 
les filets coupés, ëT mar¬ 
qués U U, fe joignent avec 
le Nerf de la fécondé paire 
du cou ; & les autres 
filets fe dijîrihuent aux 
mufcles fcalène, maftoï- 
àien , coraco - hyoïdien » 
fier no-hyoïdien ^ fierno- 
thyroïdien, & aux tégu - 
mens qui font au-defius ; 
à rexception de quelques 

fi.lets qui entourent diver- 
fementles veines du cou 
& fur-tout les veines ju- 
guïams ^ &fe terminent 
aux membranes, voifi- 
nés. 

marqué r fournit de pe- lï Le ptexus gangUoforme 
tiîs rameaux à quelques thorachique du Nerf de la 
mufcles du l-àrynyL,^ du huitiénîe paire de chaque 
pharynx , & de l'os côté* 
hyoïde-, x Le Nerf récurrent droit* 

BS Un petit rameau de la y Le rameau du Nerf gau- 
branche p, repréfenté un che de la huitième paire ^ 
peu plus gros qu’il nefi , qui produit non-feulemetit 
Q-’ qui s'unit avec le Nerf te. Nerf récurrent gauche^ 
récurrent* 

FF Le cartilage Scutifor¬ 
me ,^ou tyroïde, quicom- 
pofe la partie antérieure 
de la trachée-artere*, 

G G La trachée-artere cou¬ 
pée tranfuerfalement un 
peu au-deJJ'us des pou¬ 
mons. 

H H Le plexus gangliofor- 
me cervical du Nerf de 
la huitième paire de cha¬ 
que côté 5 auquel plexus. 

4* 

mais donne encore le filet 
Z au plexus cardiaque 
fupérieur ^ & un autre 
marqué i, • au cœur ^ 
& à fin oreillette gau¬ 
che. 
Le petit rameau du filet 

marqué z, qui fe difiri- 
bué fur la région anté¬ 
rieure du cœur, autour 
de fon côté gauche. 
Un autre petit rameau 

du filet marqué z* if à 
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fe difperfe fur L'oreillette 
gauche du cœur. 

5. Un rameau de la bran¬ 
che droite du Nerf de la 
huitième paire, qui four¬ 
nit le filet marqué 6. aux 
tuniques de l'aorte. 

7,7. Les branches durameau 
marqué 5. coupées, qui 
fe dijiribuent dans l'inté¬ 
rieur des lobes dupoumon^ 

S* Un filet du rameau mar¬ 
qué qui fe termine au 
plexus cardiaque fupé- 
rieur, 

5?. Le tronc du rameau 
marqué 5. dont la 'bran¬ 
che marquée 10. s'inféré 
à la partie droite du pé-- 
ricardcy laquelle occupe 
la partie pojlérieure du 
cœur ; ^ la branche mar¬ 
quée II. entoure en for¬ 
me d'anneau, la veiner- 
cave fupérieure y à l'en¬ 
droit où elle s'ouvre à la 
partie fupérieure de l’o¬ 
reillette droite du cœur ; 
ifx cette branche s'y termi¬ 
ne : après avoir donné de 
petits filets marqués 11. 
12. iz, à la même oreil¬ 
lette. 

^3. 13. Les branches du 
Nerfde la huitième paire, 
dont les filets qui paroif- 
fient ici coupés , forment 
par leur entrelajfement les 
plexus pulmonaires. 

[14. Un petit rameau du Nerf 
droit de la huitièmepaire^ 
lequel fe dtfiribué à l’o¬ 
reillette droite du cœur. 

.15.15,1^, Des rameaux, du 
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Nerf gauche de la huitiè¬ 
me paire quife dijiribuent 
en partie aux tuniques de 
l'œfophage, CT en partie 
au cœur, 

16. 16. Deux petits plexus 
ganglioformes, que l'on 
remarque quelquefois au 
Nerf gauche de la huitiè¬ 
me paire. 

17. Divifion du Nerf gau¬ 
che de la huitième paire , 
en trois rameaux , qui fe 
réunifient bien - tôt après 
en un même tronc. 

18. 1 S. Les Nerfs de la hui¬ 
tième paire qui fortent de 
la partie pojlérieure du 
cœur, lefquels communi¬ 
quent enfemble au moyen 
du petit rameau marqué 
15?. 

2,0. 20. Les filets des deux 
Nerfs de la huitième pai¬ 
re , qui fc dijiribuent à 
l'orifice fupérieur de l'ef- 
iomac. 

21.21. Trois petits rameaux, 
du nerf droit de la huitième 
paire, qui communiquent 
entre eux*-, & qui après 
avoir donné les filets mar¬ 
qués 22, 22. 22. 22. 
à la partie fupérieure & 
pojlérieure de l'efiomac , 
fe joignent vers le pylore 
avec quelques filets qui 
partent du plexus gan- 
glioforme ou ganglion fié- 
mi-lunaire droit f Ô' for-> 
ment enfemble le plexus 
hépatique , marqué 60, 
60. 

23, Un petit rameau du 
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Nerf droit de la huitième coupée près de l^oretiletiS 
paire dont les filets fe difi- droite, 
îvihtient à la partie fiupé- O La veine-cave inférieurs 
rieure ^ fT antérieure de coupée un peu au-âeffus 
refiomac ; à 1 exception du diaphragme, 
des petits filets marqués P Vartere pulmonaire cou- 
24. qui fe terminent en pée près de fon origine, 
partie au pylore, en par- Q Q Le tronc de l’aorte di- 
tie au pancréas en vifé en deux parties .y qui 
partie aux conduits biliaî- font ici repréfentées un 
res, peu éloignées Lune de 

Le tronc du Nerf gau- rautre^afim quon puijfe 
che de la huitième paire , voir le plexus cardiaque 
reprefenté ici un peu plus 
petit quil ne faut, qui fe 
divife en plufieurs bran- 

fupérieur , qui ejî fituê 
entre Laorte Ô’ la tra- 
chée-artere. 

ches au - de (fus du dia- ^ La branche droite du tronc 
phragme y & fe joignant de T aorte afc en dame, 
aux filets marqués Z 6. qui S Le commencement de la 
viennent du plexus gan- carotide droite, coupé, 
glioforme fémi - lunaire T Le commencement de l’ar- 
gauchcy forme avec eux tere vertébrale droite , 
le plexus fiomachique , coupé. 
Ô' fe termine enfin aux V Vartere fous - claviers 
plexus méfentériques, droite , coupée. 

2-7. Une branche du Nerf X La branche gauche du 
gauche de la huitiém 
paire y laquelle branche 
fe divife en filets qui fe 
dijîribuent à la partie in¬ 
férieure du ventricule, 
qu’elle occupe ; à l’excep¬ 
tion desfiiletsmarqués 28. 
28. qui fe terminent au 
pylore. 

K La partie antérieure du 
cœur, dénuée du péri¬ 
carde & des vaifieaux 
fanguins, ‘ 

L L’oreillette droite du 
cœur. 

M L’oreillette gauche du 
cœur. 

N La veine-cavefupérieure 

tronc de l’aorte amen¬ 
dante y qui fe divife d’a¬ 
bord en deux phu petites 
branches , dont l’inté¬ 
rieure marquée Y, qui 
efi la plus petite , forme 
Vartere carotide gauche, 
& l’extérieure, qui efi 
la plus grojfe y fe termine 
en produifant Vartere 
vertébrale gauche y mar¬ 
quée Z y & Varterefous- 
claviere gauche , mar¬ 
quée & 

■f Le tronc de l’aorte def- 
cendante, coupé. 

"jp Le ganglion cervical fu- 
périeur du Nerf inter- 
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cojlal de chaque coté* 

A Un jilet qui fort du gan¬ 
glion cervical fup rieur 
du Nerf inter cojlal, ô' 
qui par rentremife de 
deux petits rameaux mar¬ 
qués 2v. communique 
avec le Nerf gauche de 
la huitième paire , puis 
fe portant en bas va fe 
rendre Jur la p.rtie an¬ 
térieure du péricarde, (T 
sy dijîribué. 

50. Le Jilet marqué A , 
coupé près de la bafe du 
cœur, 

3T. 31. 31. 31. Les filets, 
du Nerf inter * cojlal , 
qui fe perdent dans le 

- mufcle long du cou , ô" 
dans le mufcle fcalène, 

31. Le petit rameau du Nerf 
inter-cof al, qui s'infère 
dans le ganglion thora- 
chique de ce Nerf. 

Le flet du Nerf inter- 
cofal , qui entoure la 
veine jugulaire externe , 
Ô" fe termine dans les 
membranes voifnes, 

V V Le ganglion cervical 
inférieur du Nerf inter- 
cof al de chaque coté, 

34. Un petit rameau qui 
fort du ganglion cervical 
inférieur du Nerf inter- 
coful droit, & qui ten¬ 
dant en bas perce le pé¬ 
ricarde , après t'avoir 
percé , & s'etre joint à 
un petit Nerf qui vient 
du plexus cardiaque fu- 
périeur , fournit le filet 
marqué aux tuni-* 

ques de l'aorte : enfuite 
après avoir paffé par- 
dc'^us le tronc de l'artere 
pulmonaire , il fe divife 
en de petits filets mar¬ 
qués 36. 36. 3^. ^c, 
qui fe dijiribuent à la 
partie antérieure dt€ 
cœur, 

37. 37. Le ganglion thora-* 
chique du Nerf inter- 
cojlal de chaque coté. 

38. un petit rameau qui 
vient de la partie infé¬ 
rieure du ganglion tho- 
rachique du Nerf înter- 

' cofial droit , lequel ra^, 
meati s'infére dans le 
Nerf droit de la hukié- 

•/ 

me paire, 
39. 39. Deux petits ra¬ 

meaux qui viennent de 
la partie inférieure du 
ganglion îhorachîque du 
Nerf inter-cofial gauche^ 
defquels le fupérieur pro¬ 
duit trois filets , dont les 
deux fupérieur s marqués 
40. 40. qui font Ici cou¬ 
pés , fe àifirïbuent a f ce- 
fophage éf a la irachée- 
artere ^ ^ le troijiéme 
filet marqué 41. s’unh 
au Nerf gauche de la 
huitième paire. Le ra¬ 
meau inférieur marqué 
39. donne un filet 4î- 
qui ejî ici coupé y hqu. l 
je dijîribué a l'œjophage, 
tnfim les deux petits ra¬ 
meaux 39. 39 ayantjetté 
les filets dont on vient 
de parler fie portent vers 
la région moyenne de. la 
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poitrine , Ù" lorfquih 
J ont 'parvenus à la partie 
pojîérieure de l’aorte, ils 
Je àivifent en plufieurs 
jilets qui communiquent 
les uns avec les autres , 
puis avec quelques filets 
des Nerfs de la huitième 
paire , qui s’entrelacent 
üvec eux , ils forment 
un plexus confidérable 
marqué 43. 

Le plexus cardiaque 
fupérieur qui eji beau-- 
coup plus grand que l’in¬ 
férieur. 

<44* 44* 44* 44* I^e pettts 
filets qui partent des deux 
côtés du plexus cardia¬ 
que fupérieur , lefquels 
Je difperfent à la partie 
interne des lobes du pou¬ 
mon y & aux glandes qui 
font fituées à la partie 
fupérieure de ce vifcè- 
re, derrière la trachée- 
artere. 

45. 4^, 45'. De petits filets 
qui viennent du plexus 
cardiaque fupérieur ^ lef- 
quels , aujfi-bien que les 
filets ci-dejfus. 44. 44. 
Ù’c. font ici repréfentés 
coupés , & fe perdent 
dans le péricarde. 

^ Un petit Nerf qui fort du 
côté droit du plexus car¬ 
diaque fupérieur, s’unit 
au petit rameau marqué 
34, difiribué avec 
lui à la partie antérieure 
du cœur. 

46. Un filet qui vient du 

çôté gauçhe du plexus 

cardiaque fupérieur, 
qui s’unit avec le filet 
marqué 1. du rameauy. 

47. 47. Des filets qui par¬ 
tent du plexus cardiaque 
fupérieur, & qui s’infè¬ 
rent dans les tuniques de 
l’aorte. 

De petits rameaux qui 
viennent de la partie in¬ 
férieure du plexus car¬ 
diaquefupérieur, Û" qui 
fe difirihuent à la partie 
pojîérieure du péricarde 
& du cœur. 

4^. Deux petits rameaux 
qui fartent auffi de la 
partie inférieure du ple¬ 
xus cardiaque fupérieur , 
Ô' qui s’unifient enfem- 
ble , lefquels après avoir 
fourni aux tuniques de 
l’aorte le filet marqué 50, 
produifent le plexus car¬ 
diaque inférieur , mar¬ 
qué 51. enfin par leurs 
extrémités marquées $2, 
entourent en forme d’an¬ 
neau l’artere pulmonaire. 

53. Un petit rameau qui 
part du plexus cardia¬ 
que fupérieur , qui fe 
difiribué à l’oreillette 
gauche du cœur, Ù" avec 
le petit filet marqué fe 
joint au filet marqué 2. 

54. ^ Des filets qui vien¬ 
nent du côté interne du> 
Nerf inter-cofial ^ & fe 
ramifient aux membranes 
qui tapijfent les vertebres 
du dos, 

55* 55* 55» Des film 
qui fartent auffi du côté 



interne du 'Nerf inter-- 
coftal, ^ qtù fe rendent 
de chaque côté au plexus 
ganglioforme fémi - lu¬ 

naire , marqué 57. 
5^. 56. 56. 56. Des filets 

du Nerf inter <- cofial , 
lefiquels avec les filets 
54. 54.yè terminent aux- 
4 membranes qui font cou¬ 
chées fur les vertebres 
du dos. 

^7, 5:7, Le plexus ganglio¬ 
forme ou ganglion fémi- 
lunaire du Nerf inter- 
cofial de chaque côté» 

'58. Un petit rameau qui 
part du ganglion fémi- 
lunaire du Nerf inter- 
cofial droit , & qui fe 
portant vers le haut , 
s'infère en partie dans la 
portion charnue du dia¬ 
phragme .y & en partie 
dans fa portion nerveufe» 

55). 55>. Les filets qui par¬ 
tent de la partie fiupé- 
rieure du ganglion fémi- 
lunaire du Nerf inter- 
cofial droit , & dont les 
trois inférieurs , qui font 
les plus petits , fe difiri- 
buent à la véficule du 
fiel , aux conduits biliai¬ 
res., au pylore, au duo¬ 
dénum , fr au pancréas; 
& des trois autres filets 
s'unifiant enfemble, vont 
au plexus hépatique» 

60. Le plexus hépati¬ 
que , qui efi formé par 
le Nerf inter-cofial droite 
^ par le Nerf droit de 

la huitième paire,^ 

W 
61» Les filets qui par¬ 

tent de la partie infé¬ 
rieure du ganglion fémi- 
lunaire du Nerf inter^ 
'cofial droit , qui f& 
terminent aux plexus mé- 
fentériques, 

6 Z, 61. De petits filets qui 
fe difiribuent aux mem¬ 
branes qui tapijfenî.>^les 
vertebres du dos, 

6}» Le plexusfiomachique ^ 
qui efi formé par quel¬ 
ques filets du Nerf droit 
de la huitième paire , & 
par d’autres qui viennent 
du ganglion fémi - lunai¬ 
re du Nerf inter - cofial 
gauche. 

64. De petits rameaux qui 
partent du ganglion fé- 
milunaire du Nerfimer- 
cofial gauche , Ô' qui f§ 
réfléchijfam vers le haut, 
ifx communiquant enfem¬ 
ble , forment le plexus 
fp lé ni que. 

6<), 6$. Des filets qui for- 
■ tent du plexus fiomachi¬ 
que , & vont fe terminer 
aux plexus méfentéri- 
ques. 

66» 66, 66, De petits filets 
qui fe difiribuent aux 
membranes qui tapiJJ'ent 
les vertebres du dos, ou 
à celles qui font dans leur 
voifinage. 

6"/. 67. Un petit rameau 
qui fort du côté interne 
de chaque Nerf inter-co- 
fial , ^ qui du côté droit 
Jert à la formation du 
plexus rénal droit ^ 

Exï»LicÀlri6N DE LA XXVIIL Planche. 
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du coté gauche fe rend qui viennent du gangUoû 
au ganglion jémi-lunai- j'émi-lunaire gauche. 
re gauche. 

é8. Un filet du petit ra¬ 
meau droit marqué 6j. 
qui fe dijîrihué aux mem¬ 
branes qui entourent le 
rein droit. 

6^, Le tronc du petit ra¬ 
meau droit marqué 67. 
qui s'tmijfant dans fa 
phanie inferieure au ra¬ 
meau extérieur formé par 
les filets marqués 55, 55^ 
55. àti côté droit , j- en- 
îrelàce avec ce rameau 
en forme de rets , ^ en¬ 
fin compofe avec lui le 
plexus rénal drtit mar¬ 
qué 70. 70. * 

70. 70. Le plexus rénal 
droit. 

71. Le petit rameau inté¬ 
rieur formé par le flet 
inférieur des fleis mar¬ 
qués 55^. 55 55. du coté 
droit , lequel rameau va 
à la membrane qui en¬ 
veloppe le rein di oit ; à 
l’exception des petits fi¬ 
lets de ce rameau ^ mar¬ 
qués ji, 72. 72 hfquels 
avec d'autres petitsfdets, 
marqu.s iz. 72. yz. fe 
difîribuem aux membra¬ 
nes voifines du rein droit. 

73. 75. Veux petits fJets 
du ram-eau gauche mar¬ 
qué 6j. qui je dfperj'ent 
aux membranes qui en¬ 
veloppent le rein gauche. 

74. 74. Le plexus rénal 
gauche 0 lequel eff. formé 
par trois petits rameaux 

75. Un peut rameau qm 
part du ganglion fémi- 
lunaire gauche , & qui 
fe perd dans les membra¬ 
nes qui enveloppent le 
rein gauche ; a l'exception 
de fes petitsflets marqués 
jô.f d 76. lejquels avec 
quelques autres fdamens 
voijins , fe terminent aux 
membranes voifines àu 
rein gauche, 

77. 77. Le plexus méfen^ 
térique fupérieur. 
78. 78. plexus méfen^ 
térique inférieur. 

75^. 75». Le plexus hypoga^ 
Jîrique, 

80. 80. Les filets fupérieurs 
àu plexus hypogajirique $ 
le [quels fe difperfem aux 
membranes qui tapif- 
fent les vertebres infé-^ 
rie tires des lombes. 

81. 8i. 81. Slc. Les filets 
inférieurs du plexus hy- 
pogajlrique , qui fe dif- 
trihuent aux men.branes 
couchées J ur l'os facriim , 
aux tuniques de l'intcflin 
droit , a la veffie , éd' 
outre cela dans les fem¬ 
mes aux ovaires , aii 
corps meme de la ma¬ 
trice. 

82. 8i. 82, &Ci Les gan¬ 
glions orgés, ou ftmbla- 
blés à des grains a orge , 
du bstrf inter cofial dans 
la cavité du bus venire* 

83- 8,. &c. Les rameaux 
que le Nerf inter - ccftal 
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dmne aux plexus mé- 
fentériques. 

S4. S4. &c. Les filets du 
Nerf inter - cojlal , qui 
avec les filets marqués 
8 J» 8^. ^ ceux qui font 
marqués 87. 87. fe dif- 
trtbuent aux ureteres, à 
Vintefiin droit & à fes 
mufcles releveurs , aux 
ovaires & à la matrice 
même dans les femmes , 
à la vejfie&à fonCphin- 
d:er, aux' véficules fémi- 
flaires, aux glandes pro- 
Jîates y & au fphinder 
de /'anus. 

8^. Le rameau par Ventre- 
mife duquel les Nerfs in¬ 
ter - cofiaux s’entre-com¬ 
muniquent vers la fin de 
Vos facrum. 

88. 88. 88. &c. Les gan¬ 
glions des Nerfs de la 
moelle de Vépine. Ils ne 
fe trouvent pas dans la 
28. la 25». ^ la 30. 
paire de ces Nerfs. 

Sp» Sp. &c. Les petits 
rameaux que les Nerfs 

de la moelle de Vépine 
donnent au Nerf inter- 
cofial de chaque côté , 
vers chaque conjonVdion 
des vertebres. 
po. Un Nerf coupé. 

pï. pi. &c. De petits ra¬ 
meaux que le Nerf inter- 
cofial fournit aux Nerfs 
dorfaux,. 

5)2. Un rameau confidéra- 
ble du Nerf inter-cofial, 
qui s'unit avec le pre¬ 

mier Nerf de Vos facrum > 
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& fe termine avec lui 
au Nerf crural pojlé- 
rieur, ou Nerf fciatique 

5’3. PI» PI* &c. Les filets 
des Nerfs de la moelle 
épiniere. 

p^t Le Nerf diaphragma¬ 
tique , qui vient du Nerf 
de la quatrième paire 
cervicale, 

P’). Un filet du Nerf dia¬ 
phragmatique , qui fe 
difiribu'éaumufcle tranf- 
verfaire & au mufcle 
épineux du cou. 

P 6. Un petit rameau du 
Nerf de la fixiéme paire 
cervicale , lequel s'infère 
au Nerf diaphragmati¬ 
que, 

pj* Un filet du Nerf dia^ 
phragmatique, qui s'unit 
à un filet du Nerf de la 
fécondé paire dorfale , & 
qui fe joint enfuite au 
Nerf inter-cofial, 

pS, Le Nerf diaphragma¬ 
tique coupé. 

pp. Un rameau qui vient 
du commencement des 
Nerfs brachiaux, 

100. Un Nerf coupé , qui 
efi compofé de deux filets 
que fournirent la fixiéms 
èr la feptiéme paire des 
Nerfs cervicaux, 

101. La gaine communs 
des Nerfs brachiaux cou¬ 
pée, 

102. Les reins , dont celui 
du côté gauche efi un 
peu plus élevé que celui 
du coté droit. 

103. Um branche confidé- 
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rable du dernier Nerf des loppes renverfées à thêh 
paires lombaires , la¬ 
quelle fe joint au Nerf 
de la première paire fa~ 
t:rée , ù' concourt à la 
formation du Nerf cru¬ 
ral pojlérieur,. ou Nerf 
fciatique. 

Le Nerf diaphragmati- 
que, 

F Les Nerfs brachiaux dans 
leur commencement, quz 
s*unijfem les uns aux au¬ 
tres en diÿérens en¬ 
droits. 

!ïo4. 104. 104. &:c. Cinq a b c d e f Les fix branches 
paires de Nerfs de Vos des Nerfs brachiaux. 
racriim. G Les rameaux des Nerfs 

:to$. Le Nerf fciatique cou- brachiaux, qui fe àijîri- 
pé» ' huent à la main, 

La Fig. 2. repréfente g Le Nerf qui va aumuf- 
les Nerfs vertébraux ou de inférieur du diaphra- 
ceux qui fortent de la gme, 
lîioèlie de l’épine , & la h Une branche qui va aux 
tiiftribution des princi- parties de la génération^ 
paux , félon la defcri- i x Deux branches princi- 
ption de Verheyen. pales du Nerf crural ^ 

S. 7. Les fept paires de communément appellé 
Nerfs cervicaux. crural antérieur, 

8. 19. Les douze paires de H Les branches des Nerfs 
Nerfs dorfaüx. 

20, 24. Les cinq paires de 
Nerfs lombaires, 
25. go. Les fix paires de 
Nerfs de Vos facrum, ou 
de Nerfs facrés, 

A A Une partie du cerve- I Le tronc de ce Nerf, 

let, La branche fciatique cru^ 
B La moelle allongée, raie interne, 
C La moelle de Vépine re- L La branche fciatique crm 

couverte de la pie~mere, raie externe* 
D D Ses autres deux enve- 

lombaires ^ des Nerfs 
facrés, qui fe réunijfsnt 
enfemble pour former le 
tronc du Nerf crural po¬ 
jlérieur , autrement ap¬ 
pellé Nerf fciatique. 

Chapitre 
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CHAPITRE V. 

Des Oncles» 

AP re's avoir parlé des Nerfs, nous allons faire 
rexpofition des Ongles, parce que fuivant la 

plupart des Anatomiftes modernes, les Ongles appar¬ 
tiennent aux Nerfs, étant une produâion des houpes 
nerveufes ou mammelons de la peau , comme nous 
allons l’expliquer. 

Perfonne n’ignore que les Ongles font ces corps 
pour la plupart tranfparens, qui fe trouvent aux ex¬ 
trémités des doigts, tant des mains que des,pieds , & 
qui font convexes en-dehors, & concaves en-dedans, 
d’une figure ovale & d’une çonfiftence alfez ferme. Ils 
femblent être en général de la même fubftance que les 
cornes. 

Le fentiment des Anatomiftes eft partagé fur la for¬ 
mation des Ongles ; les uns les regardent comme une 
produdion des mammelons de la peau, & les autres 
comme une continuité de l’épiderme. Ce dernier fen¬ 
timent s’accorde avec l’expérience faite par la macé¬ 
ration , au moyen de laquelle on peut adroitement 
tirer de la main & du pied , leur épiderme tout entier ^ 
comme un gand, & comme une chauftette. En fai- 
fant cette expérience , l’on voit les Ongles fe déta¬ 
cher des mammelons, & fuivrela cuticule (a), à la¬ 
quelle ils demeurent entièrement unis comme un® 
efpéce d’appendice : néanmoins la fubftance & la for¬ 
mation des Ongles, paroifient très-différentes de celles 
de la cuticule. Je vais rapporter ce qu’on a dit juf' 
qu’au jourd’hui là - deffus de plus vrai-femblabie & de 
plus certain. 

Les Anatomiftes qui prétendent, après MM. Mal- 
pighi , Boerhaave, Heifter , & plufîeurs autres célébré? 
Auteurs, que les Ongles font formés par les mamme¬ 
lons de la peau, difent que ces mammelons, qui font 

(a) Voyez, U-deffu5, Ruyfçh, Tkjaur, Amtorn. III. Tab. 3j 

TomeU, f. 

Défînitio*! 
des Ongles., 

La fonr^a- 
tion des ünç 
gles. 
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couchés longitudinalement à l’extrémité des doigts ^ 
s’allongent parallèlement, unis étroitement enfemble, 
& s’endurcilîent, conjointement avec des vaifTeaux 
cutanés qui fe foudent, & que l’épiderme fe joignant 
à ces maihmelons, à la racine de l’Ongle, leur fert 
comme de gaine. De tout cela réfulte un amas de fibres 
îrès-déliées, & fortement collées les unes aux autres , 
qui viennent de toute la partie de la peau qu’elles tou¬ 
chent 5 & qui forment plufieurs couches ou lames ap¬ 
pliquées les unes fur les autres, & très-étroitement 
jointes enfemble. Ces lames n’ont pas la meme lon¬ 
gueur , & font arrangées par degrés de telle façon, que 
les extérieures font les plus longues, & les intérieures 
les plus courtes. De cette manière fe forme l’Ongle, 

Les parties où l’on diftingue trois parties , qui font fa racine, fon 
d« rOiigle. corps, & fon extrémité. 

Les différentes couches ou lames dont on vient de 
. parler, s’apperçoivent facilement dans les Ongles des 

oifeaux , les Griffes des lions , des ours, &c. & elles fe 
réparent aifément les unes des aufes en les faifant ma¬ 
cérer dans l’eau. 

A ce que je viens <^e rapporter fur la formation & la 
ûruélure des Ongles, il eft à propos d’ajouter ici ce 
que le célébré M. Winflow dit à ce fujet, dans fon 
Éxpojition Anatomique j ( Traité des Tégumens, §. 87* 
&c. ) où il s’explique de la manière fuivante. 

3> La fubftance des Ongles, eft comme une corne, Sc 
compofée de plufieurs plans, ou couches longitudi- 

33 nales foudées enfemble. Ces couches aboutilfent à 
63 l’extrémité de chaque doigt. Elles font prefque d’une 
SJ égale épaiffeur ; mais elles font différentes en lon- 
sj gueur. Le plus externe de ces plans eft le plus long, 
sï & les plans intérieurs diminuent par degrés jufqu’aii 
se plan le plus interne, qui eft le plus court de tous; 
SJ de forte que l’ongle augmente par degrés en épaif- 
S3 feur depuis fon union avec l’épiderme où il eft le 
»ï plus mince, jufqu’au bout du doigt où il eft plus 
SJ épais. Les extrémités graduées, ou racines de toutes 
SJ les fibres, dont ces plans font compofés, font creufes 
SJ pour recevoir autant de mammelons très-menus , & 
SJ fort obliques qui y font enchâftés. Ces mammelons 
3J font une continuation de la vraie peau, qui étant 
33 parvenue jufqu’à la racine de l’Ongle , forme un repli 

fémi-lunaire dans lequel la racine de l’Ongle fe niçhei 
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^>5 Après ce repli fémi-lunaire, la peau fe continue fous 
33 toute la furface interne de l’Ongle ; & les mamme- 
33 Ions s’y infinuent comme je viens de dire. Le repli 
33 de la peau eft accompagné de l’épiderme jufqu’à la 
35 racine de l’Ongle extérieurement, Sc ilefttrès-adhé- 
35 rentà cette racine. On diftingue communément dans 
35l’Ongle trois parties, fcavoir, la racine, le corps, 
33 & l’extrémité. La racine eft blanche, & en forme 
35 de croiiïànt. Elle eft cachée entièrement, ou pour 
33 la plus grande partie, fous le repli fémi - lunaire 
33 dont je viens de parler. Le croiffant de l’Ongle & 
33 le repli de la peau , font à contre-fens l’un de l’aii- 
33 tre. Le corps de l’Ongle eft latéralement voûté ; 
33 il eft tranfparent & de la couleur de la peau mam- 
33 meloiiée. L’extrémité ou le bout de l’Ongle n’eft 
33 attaché à rien, & croît toujours à mefure qu’on le 
33 coupe. 33 

Les Anatomiftes qui attribuent l’origine des Ongles 
aux mammeions de la peau, comme nous avons dit 
ci-deftlis, expliquent par ce moyen plulîeurs phéno¬ 
mènes au fujet des Ongles. Ainfi, comme les mamme- 
lons font encore tendres à la racine de l’Ongle , de-là 
vient qu’il eft ft feniîble à cet endroit; & comme plus 
l’extrémité des mammeions s’éloigne de la racine , 
plus cette extrémité fe durcit ; cela fait qu’on peut 
couper le bout des Ongles fans caufer aucun fentiment 
de douleur. 

Comm.e ces mammeions & ces vaifteaux fondés qui , 
forment l’Ongle , viennent de la peau par étages, tant 
à la racine qu’à la partie inférieure ; c’eft pour cela que 
les Ongles font plus épais, plus durs & plus forts en 
s’avançant vers l’extrémité ; à caufe que nailTans de 
toute la partie de la peau qu ils touchent, les mam- 
melons augmentent en nombre de-plus-en-plus , & 
vont fe réunir au bout des Ongles. C’eft aufti par le 
moyen de ces mammeions que les Ongles font forte¬ 
ment attachés à la peau qui eft au-deffous. Cependant 
on peut aifément les en féparer dans les cadavres par le 
moyen de l’eau chaude. 

Quant à la nourriture 8c à l’accroiflement des 
g]es,on l’explique, en difant que comme les autres ^ 
mammeions de la peau ont des vaifteaux qui leur por- croifTcm» 
tent la nourriture , les mammeions des Ongles en ont 
aufti de fembhbks à leur commencement. De cei 

Ffij 



4^2 Anatomie Chirurg. P. IV. Ch. V. 
mammelons, qui font les racines, il fort des fibres quî 
s’allongent, fe collent enfemble & fè durciiïènt ; Sc 
(de cette maniéré les Ongles fe nourrilTent & croifïènt 
couche fur couche, en naiffant de toute la partie de 
îa peau qu’ils touchent, comme il a été éxpliqué ci-, 
deftlis. 

Les Ongles croifTent toujours, comme chacun fçait ; 
c’eft pourquoi on les rogne à mefure qu’ils furpafTcnt 
les extrémités des doigts. Les Romains fe les faifoient 
couper par des mains artiftes. Il y a quelquefois des 
perfonnes qui laifTent croître leurs Ongles à un tel 
excès, qu’ilsrefTèmblent aux griffes des animaux. Le 
Pere le Comte rapporte qu’à la Chine les Doéfeurs & les 
autres gens de Lettres laifTent croître excefïivement 
leurs Ongles, de manière que quelques-uns ne les ont 
guère moins longs que les doigts. 

C’eft une erreur populaire de prétendre que les On¬ 
gles croifTent après la mort : il efl facile defe convain- 
re de lafaufTeté de cette opinion , pour peu qu’on en¬ 
tende l’œconomie animale ; mais ce qui adonné lieu 
à cette erreur , c’eft qu’après la mort les extrémités des 
doigts fe defféchent & fe retirent, ce qui fait paroître 
les Ongles plus longs que durant la vie ; fans compter 
que les malades laifTent ordinairement croître leurs 
Ongles'fans les couper 5 & qu’ainfi ils les ont fouvent 
fort longs quand ils viennent à mourir après une mala¬ 
die qui a duré quelque tems. On voit par-là ce qu’il 
faut penfer de ce que dit Ambroife Paré (a), qui rap¬ 
porte qu’il a évidemment apperçû croître les Ongles , 
qu’il avoitpardiverfes fois rognés en un corps mort, 
après l’avoir embaumé. Il y a encore plufieurs Auteurs 
qui font tombés dans cette fauflè opinion que je viens 
•de réfuter. 

Quelquefois on apperçoit une tache à la racine de 
l’oiigle , & l’on remarque qu’elle s’en éloigne à me¬ 
fure que l’ongle croît, & qu’on le coupe. Cela arrive 
ainfi, parce que la couche qui contient la tache, étant 
poufTée vers l’extrémité par le fuc nourricier qu’elle 
reçoit , la tache doit l’ctre pareillement. I.a même 
chofè arriveroit fi la tache fe rencontroit ailleurs qu’à 
Ja racine. 

Quand un ongle eft tombé, à l’occafion de quelqiKâ 

ta) Llv. XXIII. pag. yjSz, 
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accident , on obferve que le nouvel ongle fe forme 
de toute la fiiperfîcie de la peau , à caule que les pe¬ 
tites fibres qui viennent des mammelons , & qui fe 
collent enfemble , s’accroifîent toutes en même-tems, 

La grande douleur que l’on reffent quand il y a quel¬ 
que corps folide enfoncé entre l’ongle & la peau , ou 
quand on arrache les ongles avec violence, cette dou¬ 
leur , dis-je, arrive à caufe que leur racine eft tendre» 
comme on a dit ci-defîlis, & adhérente aux mamme¬ 
lons de la peau, qui font proprement les organes du 
toucher & du fentiment ; de forte que la féparation. 
des ongles ne peut pas fe faire fans bleffer les mam¬ 
melons , & par conféquent fans occafionner de très- 
vives douleurs. 

Au refte, comme on obferve que quand les mam¬ 
melons font anéantis quelque part, la peau perd fon 
propre fentiment en cet endroit, on peut aufli con¬ 
jecturer que lorfqu’ils font anéantis à l’endroit des 
Ongles , de nouveaux Ongles ont de la peine à fe 
produire. 

Les ufages des Ongles font principalement les fui- ufa^es des 
vans. 1°, Ils fervent de défenfe aux bouts des doigts Q^gies, 
& des orteils, qui fans leur fecours fe blefferoient ai- 
fément contre les corps durs, Ils les affermiffent , 
& empêchent qu’en maniant ou en preflant des chofes 
dures, les bouts des doigts ou des orteils ne fe ren- 
verfent contre la convexité delà main ou du pied; 
car dans les doigts c’eft du côté de la paume de la main» 
& dans les orteils c’eft du côté de la plante du pied 
que fe font les plus fréquentes & les plus fortes im- 
preflions quand on manie quelque chofe , ou quand on 
marche : c’eft pourquoi l’on peut dire que non-feuîe- \ 
ment les Ongles tiennent lieu de boucliers, mais qu’ils 
fervent fur-tout comme d’arc-boutants. 3^^. Ils donnent 
aux doigts de la main la facilité de prendre & de pin¬ 
cer les corps qui échapperoient aifément par leur pe- 
titeffe. Les autres ufages font allez connus. Je ne parle 
point des Ongles des animaux, parce qu’il ne s’agit 
ici que de ce qui concerne l’homme. 

Feu M. Duverney , célébré ProfelTeur au Jardin 
Royal , a donné des remarques particulières & des 
obfervations curieufes fur la formation & la ftrudure 
des Ongles de l’homme , & de quelques animaux , de 
meme que fur les cornes & leur végétation , avec une 
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explication très-intelligible de la formation des 
nés qu’on a vû naître quelquefois en certains endroits 
du corps de l’homme & des animaux. Voyez fur toute 
cette matière la Lmre de M. Duverney à M. le Vréfideni 
Couhn , dans le Journal des Sçavans du 13. Mai 16S9* 

Il arrive quelquefois que TOngle du gros orteil 
croît dans la chair'par la partie latérale, ce qui caiife 
de fort grandes douleurs, & la chair croît fur l’On¬ 
gle. C’eît en vain que l’on tache de confumer cette 
chair par des confomptifs & des cathérétiques, lî préa¬ 
lablement on ne coupe l’Ongle avec beaucoup de dex¬ 
térité ; après quoi l’on tire avec une pincette le mor¬ 
ceau de rOngle , & on l’enlève le plus doucement 
qu’il eft pofTible ; ce qui cependant ne peut fe faire 
fans caufer une vive douleur. 

Pour prévenir la récidive ^ quelques-uns confeillent, 
le mal étant guéri, de ratiffer l’Ongle par le milieu 
avec un morceau de verre , une fois tous les mois ^ 
jufqu’à ce que tout l’Ongle foit tellement émincé qu’iî 
cède foUs le doigt. Quoiqu’on ne faOe pas ordinaire¬ 
ment grand cas de cette blCiTure , il y a cependant des 
Auteurs qui rapportent qu’elle n’a pas laiiïe , arrivant 
fur-tout à des fujets d’une mauvaife conftitution , d’oc- 
cafionner de fâcheux accidens , & même la mort à 
quelques perfonnes. On trouve des gens à Paris de- 

'puis quelques années, dont la profeffion particulière 
eft de pratiquer l’opération qui convient à cette ma¬ 
ladie , & qui fe fervent de petits inlfrumens inven¬ 
tés pour cet effet, afin de faciliter l’exécution Sc le 
fuccès. 

CHAPITRE VL 

Des Vaijfeaux Lym^hati^ueu 

VaifTeaux 
f ymphati- 

ttes : ce que 
*efi. 

LEs Vaiffeaiix Lymphatiques font de petits canaux 
très-fins, qui ont une tunique fort déliée & tranf- 

parente ; ils fe trouvent prefque dans toutes les parties 
du corps, où ils fe manifeftent par plufieurs petites 
branches , qui fe réiiniffant en plufieurs endroits, for¬ 
ment de plus gros tuyaux. 

Parthoiin , qui a découvert ces Vailfeaux , les a 
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îiommés, Lymphatiques , parce qu ils contiennent une 
iymphe un peu gluante, claire & tranfparente , dont 
ils fe déchargent dans les veines , ou dans le canal 
thorachique , & le réfervoir du chyle , pour fervir de 
véhicule au chyle & au fang veinai. 

Il n’eft pas facile d’appercevoir ces canaux , à moins 
qu’ils ne loient remplis de lymphe ; c’eft pourquoi il 
n’eft pas aifé de les voir dans l’homme, parce qu’ils 
fe font viiidés de leur lymphe avant qu’il foit permis 
aux Anatomiftes d’ouvrir des cadavres humains. Bar- 
tholin, après les avoir découverts dans le corps des 
animaux en i6$i, alTure les avoir vu dans les corps 
d’un homme en î<^54. 

On découvre dans ces Vaiffeaux une grande quan¬ 
tité de valvules fémi-lunaires & doubles , qui font 
oppofées & fituées à une petite & inégale diftance 
l’une de l’autre : ces valvules, qui font oppofées Tu¬ 
ne à l’autre , rétrécilTént leurs cavités, & font difpo- 
fées de maniéré , que la lymphe qui vient des endroits 
qui la fourniiïënt, a fou cours libre vers les lieux de 
fl décharge ; mais elles empêchent qu’elle ne rétro¬ 
grade ; en forte que cette liqueur coule toujours de 
petits conduits en de plus grands Vaiffeaux. Ces val¬ 
vules ont été découvertes par M. Ruyfch, 

Tous les Vaiffeaux Lymphatiques, que Ton à lieu 
de croire être une fuite des tuyaux chyleux, qui por¬ 
tent la nourriture immédiatement aux parties, félon 
Topinion de Bontekoë, tous ces Vaiffeaux , dis-je , 
ne fe déchargent pas dans les veines : car ceux qui 
viennent des parties du bas-ventre , & des extrémi¬ 
tés inférieures , fe déchargent dans le réfervoir du 
chyle, d’où la lymphe palîe dans le canal thorachi¬ 
que , puis dans la veine fous-claviere, d’où elle Ce 
mêle avec le fang , pour circuler dans toute la malîè ; 
Sc les Vaiffeaux Lymphatiques qui charient la lym¬ 
phe qui revient des parties de la poitrine , Ce déchar¬ 
gent aufïi dans le même canal : mais ceux qui vien¬ 
nent de la tête 8c des extrémités fupérieures, déchar¬ 
gent d’ordinaire une lymphe dans la' veine jugulaire 
extérieure, à l’endroit où elle s’unit avec la veine fous- 
claviere , & dans la fous-claviere même ; & il eft à 
croire qu’il y a d’autres canaux lymphatiques, qui cha- 

* Voyez le Traité de cet Auteur , intitulé : De Valvulis Lym- 
vhaticorum. 
^ ^ ^ • • • • 

r f iiij 
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rient la lymphe en d’autres endroits, qui font encoré 
inconnus aux Anatomiftes. 

Quand on eft curieux de voir ces fortes de vaif* 
féaux , il faut prendre un chien vivant, ou quelque 
autre animal mort depuis peu , car la lymphe con¬ 
tinue encore de couler quelque inflant après la mort 
de l’animal ; il faut enfuite lier quelque groiïe veine 
qui foit accompagnée d’un VailTèau Lymphatique: la 
lymphe étant retenue par cette ligature, les Vailîèaux 
Lymphatiques fe gonfleront &î’on y remarquera quan¬ 
tité de noeuds ; ce font les valvules dont nous avons 
parlé , qui empêchent le retour de la lymphe. Les 
veines que l’on peut lier à cet effet , font la veine- 
porte vers le foye, & la veine fplénique vers la rate , 
ou quelqu’aiitre veine confldérable, comme la veine- 
cave , ou la rénale ; on fouffle enfuite dans les vei¬ 
nes , ou dans les artères , ou dans les tuyaux fécré- 
toires des vifceres ; on peut auffi lier le canal thora- 
chique. Voyez F/. IL Fig. ?• 

Nature de La Lymphe contenue dans ces VaiiTeaux , efl: une 
la Lymphe, humeur féreulè , mêlée avec des particules nourriciè¬ 

res , laquelle ayant été portée aux parties du corps , 
pour leur nourriture , le fuperflu ne pouvant être re¬ 
pris dans les veines, palTe dans ces fortes de Vaif- 
feaux, qui le reportent dans le lang pour circuler de 
nouveau avec toute la malTe. Nous aurons lieu de 
parler encore plus amplement de la lymphe & de fes 
vaiffeaiix. 

C’efl: le dérangement du cours de la lymphe , ou 
Ion extravafion qui caufe les hydropilies : ordinaire¬ 
ment on trouve le foye , les reins , & le méfentere 
skirrheux , defîéchés , ou obftrués de quelque autre 
maniéré : mais fouvent on voit des hydropiques où 
l’on ne trouve pas ces vifceres affedés , M. Lower 
nous donne une expérience qui nous fait voir la cau- 
lé de rhydropifîe : après avoir lié la jugulaire à un 
chien, il a obfervé que les parties au-deiTus de la li¬ 
gature fe gonfloient , & que la falive & les larmes 
couloient abondamment : il dit encore qu’ayant lié la 
veine-cave, tout le corps le remplit d’eau : on voit 

* auffi dans les hydropilies qui viennent de l’obUrudion 
du méfentere , que les VaiiTeaux Lymphatiques font 
gonflés. 
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ARTICLE VIL 

Des Poils, 

Le s Poils font des parties que tout le monde 
connoît, & qui couvrent différentes parties de 

notre Corps ; les Anatomiftes les décrivent, en difant 
que ce font des corps longs, déliés , flexibles, de 
diverfes couleurs dans les difFérens lujets, qui font 
plantés fur la plus grande partie de la (urface de la 
peau. 

Les Poils portent différons noms, fuivant les en¬ 
droits où ils croiflènt : mais avant d’entrer dans ces 
détails, il fera bon d’examiner & d’expofer leur ftruc- 
ture en général. 

On diflingue dans tous les Poils , leur racine, leur 
corps & leur extrémité : la racine efl: la portion qui 
efl: engagée dans la peau ; ce qui s’élève au-deffus , 
cfl: proprement ce qu’on appelle le Poi/. 

La racine efl cachée dans le tiflù de la peau, ou 
bien fltuée par-delà , & implantée dans la graiflè r 
c’efl: pour l’ordinaire un petit bulbe ou oignon vaf- 
Guleiix, un peu allongé, & plus ou moins blanchâ¬ 
tre. Voici ce que M, Chirac a dit fur la ftrudure de 
ces bulbes ou racines. 35 Î17 a des corpufcules ovales 
as dans la graillé , couverts de deux membranes , 
33 l’une externe, & l’autre interne : l’externe efl: ten- 
33 dineufe & formée par une infinité de filets ; l’in- 
33 terne efl glanduleufe , & femble avoir quelque 
»3 rapport avec la fubflance corticale du cerveau. 
33 C’efl dans cette capfiile que l’on apperçoit les ra- 
3» cines des Poils, qui font continuellement arrofés 
33 d’une liqueur qui s’y filtre ; ils fe nourriffent au 
33 commencement d’une fubflance moélleufe : le 
33 corps.vdu Poil efl formé par de petites racines 
33 qui fe réunifient, & l’on peut féparer ces filets 
33 réiinis : ce corps efl environné d’un grand nombre 
33 de lignes noirâtres, qui s’étendent depuis la racine 
39 jufqu’â l’extrémité. 39 

Je ne voudrois pas garantir tout ce que M. Chirac 
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avance ici fur le nombre & la ftruâure des capfulel 
du bulbe ; en fuppofant avec lui que chaque bulbe ell 
enveloppé de deux tuniques, il me paroîtque l’on peut 
raifonnablement douter que la première foit tendineu- 
fe, & la îeconde glanduleufe & femblable à la fubftance 
corticale du cerveau : il eft certainement plus aifé de 
fuppofer & d’imaginer des glandes dans cet endroit, 
que de les y voir & de les y démontrer. 

Il y a cependant grande apparence que la racine 
dey Poils eit vafcuieiire , de même que la racine des 
plumes des jeunes oifeaux, où les vaiiïeaux font évi- 
dens : la capfule ou le follecule, qui renferme cette 
racine , s’apperçoit dans les Poils de la barbe de 
Phoînme, dans fes cheveux, & mieux encore dans les 
crins des chevaux , les foyes des porcs, & dans les plus 
gros poils de la mouftache des chats. Voyez Aêïa 
Erudhorum Liff, Supplem. II. Tab. VIII. Au refte, 
il faut diftinguer deux fortes de Poils; les premiers, 
qui font les plus gros & les plus longs, ont leurs 
racines dans cette efpèce de follecule dont on vient 
de parler, qui eft fous la peau, & environnée de 
tiftù graiftèux : tels font les cheveux , les Poils de la 
barbe, des aiftelles, des parties honteufes, &:c. Les 
féconds , font les Poils folets répandus comme un 
duvet de côté Sc d’autre fur la furface extérieure de 
la peau : ceux-ci n’ont pas la racine fi profondément 
implantée que les précédens ; ils naiftènt d’un petit 
bulbe prefque imperceptible , qui eft dans le tiflii 
même de la peau. Voyez Ruyfth Epift. Problemat. I. 
pag. 9, & Tab. I. Fig, i. A A B. 

On a lieu de croire qu’il y a quelques filets de nerfs 
à la racine des Poils, par la douleur que l’on fouffre 
en les arrachant : M. Ruyfch, & avec lui plufieurs 
Modernes prétendent que ces Poils ne font autre chofe 
qu’une continuation, un prolongement des houpes 
ncrveufes. Cette idée n’eft pas fans fondement. 

Leur fuc nourricier eft le même que celui des au¬ 
tres parties , contre le fentiment des Anciens, qui 
ont prétendu que leur accroiftement fe faifoit par 
appofition, alléguant aufti pour confirmer leur opi¬ 
nion , qu’ils croiftent même après la mort : ce que 
M- Heifter nie abfolument, difant avoir reconnu le 
contraire par des expériences très - exades : il y a 
de l’apparence que ce qui a donné lieu à cette faufie 
opinion des Anciens, eft que la peau du menton ve-^ 
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liant â fè fécher dans les cadavres que 1*011 garde un 
peu de tems, & perdant par-là beaucoup de fon 
épaifléur, les portions des Poils qui étoîent engagés 
dans la peau , s’élèvent au-deflus ^ & le Poil paroît 
s’étre allongé, quoiqu’abfolument parlant, il foit tou¬ 
jours refié de la meme longueur. 

Le corps des Poils étant examiné aü Microfcope, 
paroît tranlparent, & dans les cheveux il femble 
rempli de nœuds, mais fans branches & fans cavité 
fenfîble. Voyez Leuwenhoek , & A6ia Erudit. Lipf» 
ann. 1683. 5^^* Quoique le microfcope ne falfe 
appercevoir aucune cavité dans le corps des Poils, 
la plupart des Anatomifles prétendent qu’ils font 
creux ; & voici les preuves qu’ils en apportent, i®. 
ïls fe nourriffent & croiiïent : ils font donc creux ; 
car il faut peur cela que le fuc nourricier s’infinue dans 
leur cavité, Les Polonois font fujets à une maladie 
particulière , que l’on appelle Vlica Volonica^ dans la¬ 
quelle les cheveux font fi entremêlés, fi entortillés 
les uns avec les autres, qu’il eft impoffible de les dé¬ 
mêler ; ce qui a fait donner à la maladie le nom 
qu’elle porte : or dans cet état les cheveux font dou¬ 
loureux , & rendent du fàng quand on les coupe ; 
ce qui paroît démontrer fans réplique, qu’en effet ils 
font creux. ^ ^ 

Cependant ceux des Anatomifles qui foutiennent 
qu’il n’y a point de cavités dans les Poils, difentque 
les expériences que nous venons de rapporter, ne 
prouvent rien, parce que, félon eux, de ce qu’une 
partie fe nourrit & s’augmente , il ne s’enfuit pas 
qu’elle foit creufe , mais bien qu elle a des fibres que 
le fuc nourricier peut pénétrer, comme il arrive à 
la plupart des plantes qui fe nourriffent fans avoir de 
cavités fenfibles : je laiffe au Leêleur à juger de la valeur 
de ce raifonnement; comme fi le fuc nourricier pouvoir 
pénétrer les fibres fans qu’il y eût des cavités pour 
permettre fon introdudion. Pour répondre aux con- 
féquences que l’on tire de ce qui arrive dans le Plica 
Polonica , ils ajoutent qu’il ne faut pas juger de l’état 
naturel d’une partie , par celui où elle fe trouve étant 
malade ; fa conflitution naturelle, étant, ou pouvant 
être alors dans un entier dérangement, & toute dif¬ 
férente de ce quelle étoit dans l’état de fanté ; ce qui 
efl vrai en général, mais ne conclut rien dans le cas 
préfent, parce que nous ne difonspas que dans l’état 



Anatomie CHiRuf 6. P. IV. Ch. VIL 
naturel' les Poils ayent des caV'ités aflez confidérabîe^ 
pour permettre au fang d’y paflfer. 

Les extrémités des grands Poils des cheveux, pat 
exemple, quand on les laiiïe croître à l’excès, fs 
fendent & fe terminent par de petites divifîons eir 
forme de Pinceaux ; ce qui prouve ce que nous avons 
(dit ci - deiTus v fçavoir , que le corps des cheveux 
eft compote de plufieurs filets ou fibres raiïemblées , 
'qui peuvent fe féparer , & fe féparent en effet. 

Les parties qui font couvertes de Poils dans les deux 
fexes, font i°. la tête ; & Fonfcait que les Poils qui y 
naifient, portent le nom de cheveux :z°. il y a deux arcs 
de petits poils au-delTus des paupières, qu’on appelle 
[ourdis, & le bord de chaque paupière eft garni d’une 
rangée de Poils courbés en-dehors, que l’on nomme 
les cils. 3°. Les parties génitales & les aifTelles en font 
aufii couvertes ; mais les Poils de ces endroits n’ont 
point de noms particuliers. 

Dans les hommes, le menton fe couvre de barbe, à 
un certain âge : les femmes n’en ont point pour l’ordi¬ 
naire ; feulement on en voit quelques-unes, qui dans un 
âge avancé, ont quelques toupets de barbe fur la lèvre 
fupérieure & au menton : on a l’obfervation d’une fem¬ 
me à qui il avoit pouffé dans l’âge de maturité, une 
barbe aufïi forte & auffi longue que celle de l’homme le 
plus barbu. Les hommes ont la poitrine couverte de 
Poils; il leur en pouffe aufïi dans les narrines, &à 
l’entrée du conduit de l’oreille ; & il eft rare que les 
femmes en ayent dans tous ces endroits-là. Il eft aufïi 
des hommes dont tout le corps eft fingulierement velu; 
ce que l’on regarde avec raifon comme un figne de 
force & de vigueur : les femmes ont bien aufïi des 
Poils fur tout le corps , mais ils font fins, déliés, & 
ne font pour l’ordinaire que des Poils folets. 

Les cheveux font les plus longs de tous les Poils 
qui naiffent à la furface du corps : on fcait que les 
Latins les ont appelle Capilli , comme qui diroit Ca- 
ptis pîli : la première chofe qu’il y faut remarquer, 
eft la couleur qui eft fort différente fuivant les diffé¬ 
rentes régions. Dans les pays fort chauds , ils font 
tout-à-fait noirs : dans les climats plus tempérés, ils 
font bruns & fouvent noirs : dans les climats froids, 
ils font blonds, roux, ou châtains. De quelque cow- 
ietir qu’ils foient dans les jeunes gens, ils deviennent 
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blancs dans la vîeilleffe ; & les Ouvriers quî travail¬ 
lent fur le cuivre, les ont verds. Les Phyfiologiftes 
donnent des raifons fort plaufîbles de toutes ces diffé¬ 
rences. 

En général, les cheveux ont plus de longueur chez; 
les femmes que chez les hommes ; ce qui paroît dé¬ 
pendre de l’humidité de leur tempérament : en gé¬ 
néral aufïi , ils croiffent plus vite dans les en- 
fans & les jeunes gens, que chez les perfbnnes d’un 
âge mûr ; & chez ces derniers ils croifîent auffi plus 
vite que chez les vieillards ; ce qui dépend encore de 
la caufe que nous venons d’afligner : il y a une grande 
différence entre les cheveux des Negres & ceux des 
Blancs : on fçait comment ceux des Européens font 
faits; quant aux Negres ils les ont courts & fort crêpés, 
ou pour mieux dire, dis n’ont point de vrais cheveux, 
& leur tête eft garnie d’une forte de laine noire , 
courte & frifée : la caufe de cette différence ne nous eft 
pas encore connue. 

Quand on touche les cheveux , on trouve que leur 
confîftence varie fuivant les différens tempéramens & 
les climats divers. Les Ethiopiens les ont fecs & durs ; 
ceux qui font d’un tempérament humide, aufR-rbieu 
que les enfans, les oint plus mous que les autres. La 
confîftence des Poils eft aufti différente félon les diffé¬ 
rens endroits du corps où ils fe trouvent ; ceux qui 
entourent les parties naturelles font très-durs, de mê¬ 
me que ceux des aiftelles : ceux des cils, des four- 
cils, les cheveux font plus mous, & ceux du refte du 
corps le font encore davantage. 

Les ufages des cheveux, font, en couvrant la tête , 
de la défendre du froid, & de lui fervir d’ornement: 
les vieillards de qui les cheveux font tombés, font 
obligés de fe couvrir la tête de calottes, &c, C’eft 
pour eux que les perruques ont d’abord été inventées : 
quand les cheveux font beaux & bien placés, c’eft 
fans contredit le plus bel ornement de la tête & le 
plus naturel. 

Les Poils que l’on nomme cils & fourcils fe remar- 
<juent déjà dans les enfans qui viennent au monde* 
Les premiers fervent à écarter des yeux, les ordures 
qui pourroient les bleffer en s’y giiliant : les féconds 
ont pour ufage d’arreter la fueur qui coule du front 
& de l’empêcher de tomber dans le^ yeux^ce qui nuiroit 
à la fonâion dâ ces organes^ 



452 Anatomie Chirurg. P. IV, Ch. VIÎ. 
Ce n’eft qu’à l’âge de puberté que la barbe com¬ 

mence à pointer aux hommes, & les parties génitales 
des deux fexes à le couvrir de Poils , de même que les 
ailTeiles : les Poils du relie du corps viennent un peu 
plus tard. 

Il n’eft pas aifé de dire pourquoi les femmes n’ont 
point de barbe comme les hommes : il ne l’eft pas 
trop non-plus de déterminer l’ufage de la barbe chez 
les hommes : on dit communément que la nature l’a 
faite pour fervir d’ornement au vilage, & le garantir 
du froid. Prefque tous les Peuples de l’Europe, font 
aiijourd’ui dans l’ufage de fe laire rafer la barbe : les 
Orientaux la portent communément longue : nos 
Peres la portoient de même. Au relie, il y a un grand 
nombre d’ufages bizarres à ce fujet ; mais ce n’eft pas 
ici le lieu de les rapporter. 

Les poils des aiftèlles paroiflent être deftinés à em¬ 
pêcher que les frottemens de ces parties ne foient 
douloureux ; ceux du relie du corps font vraifembla- 
blement faits pour y conferver la chaleur. Quant 
aux Poils des parties génitales, on ne fcait trop quel 
ufage leur aftigner : il eft pourtant bien certain qu’ils 
en ont un, fuivantl’axiome Natura nikil facit frujlra\ 
niais cet ufage n’eft point encore déterminé; & d’ail¬ 
leurs cen’ell pas une chofe de fort grande importance* 

Fin du Tome fremkn 

f 
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DES MATIERES 

Contenues dans le premier Tome de 
cette Anatomie. 

AC ROM 10 N. Ce que c’eft. Voyez Omoplate» 
f^ge 1^9 

Alvéoles des dents. Leur divilîon en autant de loges 
que chaque dent a de racines. 514 

Remarque fur Fouverture qui refte quelquefois 
à l’alvéole après l’arrachement de certaines dents 
molaires , & Oblèrvation linguliere d’Higmorâ 
ce fujet. 10r 
-Remarque fur l’endurcilTement des alvéoles & 
des gencives après la chute des dents aux adultes. 

ro8 
Remarque fur leur élarginèment & leur rétré- 

Il 2r 

^6% 

3f 
128 
341 

cillement. 
Anevrifmes, Remarques au fujet de ces tumeurs. 
■- Leur divilîon en anevrifme vrai & faux. 
Ankilofe. Caufe qui l’occalîonne. 
-— ' Obfervation fur celle des vertebres. 
Aorte , ou grande artere. Son origine. 

Les deux premières branches qu’elle fournit 
d’abord, appellées ancres coronaires du cœur. Ibid. 
-Sa grande courbure appellée la crojfe de Vaorte» 

34? 
-Sa diyiüon en aorte afcendante & defcen- 
4ante« 
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^^4 . TABLE 
. — Diftrlbutîon. générale de TaOïtê afcendante; 

Îbîd, 
»■ Diftributîan particulière de l’aorte afcendante. 

3 44" 
--- Diftribiition de l’aorte defcendante. 351 , 
..- Remarques fur les branches que produit le tronc 

de l’aorte, 345 
'Aponevrofe. Ce que c’eft. ^ 24a 
-Du mufcle biceps. Remarques fur fa piquûre 

dans la faignée. 285 
--Palmaire. Sa defcription. 25*0 
-Plantaire. Sa defcription# 515? 
-Remarque au fîijct de Paponevrofe plantaire. 

3^4 

Apophyfes. Ce que c’eft, & remarque à leur fujet. 2 
•-Différences des apophyfes & des épyphifes. 5 
*-Leurs différens noms & ufages. Ihid. 
«-Remarque fur la carie des apophyfes. 4 
Arteres, Ce que c’eft. liv 
-Leurs troncs principaux, 334 

— Remarque fur la communication des arteres & 
des veines. 33^ 

--Remarque fur la ligature qu’on y fait. 3^3 

JLex Arteres en particulier ^ félon Vordre 
alphabétique» 

Arteres angulaires. 
-- Aorte. Voyez Aarts* 
-Auriculaires# 
--Axillaires, 
--— Bafilaires, 
•-Brachiales. 
--Bronchiales. 
-Canal artériel du fœtus. 

■— Capfiilaires. 
*■' ■ ■ " Carotides. 
--Leurdivifîon en interne & externe. 

\ Ihtà. 
Carotides externes. Jhîà» 
Carotides internes. 347 
Cervicales. 34'^ 
Cœliaque. 353 
Coronaires du cœur* 342 

^ Arteres 

346 

34^ 
343 
347 
349 
352' 
351 

30 



DES MATIERES. 
ArteresCoronaires ftomachiques, 
--Crurales. 360 
--Cubitales. 
— -Cyfliques. 3^4 
--- Di^aftriques fupérieures. 344 
—“— Digaftriques inférieures ou phréniques*» 3 5"3 
■ -- Duodénaie ou inteftifiale. 354 
--- Emulgentes ou rénales. 356 
--Epigafiriques. 3 60 
--Epineufes. 346 
— -Epiploïques droites, 354 
• -- Epiploïques gauches*, ' Ibid» 
--Grande gaftnque ôU gaflrîque droite. 3^4 

- ■ Gaftrique gauche, ou petite gaftrique. Ibid, 
--Gaftrique lupérieure, ou coronaire ftomachi- 

-Gaftfo-épiploïques. 354 
■ ■ Hémorroïdale interne, 357 

-— Hémorroïdales externes 3 
—^ Hépatique, 6c fes branches. 35:4 
— -Honteufe interne. 33-8 
--Honteufe externe grande. 3^9 
• -Honteufe externe petite. 3 60 
— -Humérale. 349 
--Hypogaftrique, ou iliaque interne# 358 
--Iliaques, leur divifion, 358 
-Iliaque externe , 6c fes rameaux. 3^9 
-Iliaque interne, ou hypogaftrique# 358 
——Intercoftales fupérieures, 3 <2, 
-- Intercoftales inférieures. Ibid^ 
--Inteftinale ou duodenale. 
■ Lombaires, 3^7 
——Mammaires externes. ^4^ 
--- Mammaires internes. ' ^4^ 
-— Maxillaire inférieure ou externej 3 4^ 
--Maxillaire fupérieure ou internCi ibid. 
--Mediaftines. ' 245'i 
«-Mefentérique fupérieure. 
■ -- Mefentérique inférieure, ^^7 
«-Mufculaires de la cuiftes 3 60 
— -- Du bras. 349 
--Nazales. 34(4 
■ .. Occipitales. - Ibid„ 
-Oefophagiennesg 3^2; 

Jomç L G g ' 
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res. 

TABLE 
tes Ombilicales. 
- Pancréatiques droites. 354 
- Pancréatiques gauches* Ibid, 
- Pericardines. 34f 
- Phréniques , ou diaphragmatiques inférieu- 
)• 355 
-- Poplitées. 3^1 
- Pulmonaire, 342 

- Pyloriqûe, 354 
~ Radiales, 350 
" Ranines. 34^ 
- Rénales, ou émulgentes* 356 

- Sacrées. 357 
” Scapulaires externes. 349 

- Scapulaires internes. ïbidn 
- Souclavieres. 344 

- Spermatiques, 357 
- Spinales. 347 
-Splénique. 354 
- Sublinguale, 347 
- Surale. 2(52 
-Temporales. : 34^ 
Thorachiques fupérieures , ou mammaires ex 

ternes. 349 
■ -  Thorachiques inférieures, ih'd» 
-Thymiques. 34^ 
■ -Thyroïdienne. I^id» 
--Tibiale antérieure, 4^l 
--Tibiale poftérieure, , ■ 
--Trachéales. ^ 
-Vertébrales. ^ , J45^347 
Arthrodie. Ce que c’eft. ^ ^4 
Arthron. Ce que c’eft , & fes différences. 35 
Articulation des os. Leurs différentes efpéces. 3^, 
Aftragale, Defcription de cet os. 185^» 
Atlas. Defcriptipn de cette^vertebre. np 
Avant-bras. Sa compofîtion dans le fquelette. 
--Remarques fur les fradures de cette 
partie. ié4 

-—--Le ligament inter-offeux de cette partie. 

--Ses mouvemens, 28i 
— --Ses mufcles. Jlfzdm 
...— Remarques fur fes bleffuresç ^8^ 



des MATIERES. 
Azygôs, (Veiue ) page 374 

B 

Bafilaifès. ( Os ) Voyez fphénoïde* 
--- ( Apophyfe.) Voyez ocdpitàL 
BofTe. Comment elle arrive. 
Bras du fquelette. Sa compoiîtion* 
--( Os du ) Sa defcription» 
---Ses mufcles* 
-- Ses arteres, 
--Ses veineso 
--  Ses nerfs, 
Brechet, Voyez cartilage xypoïde; 

C 

Caîcaneüm. ( Os ) Sa defcriptionÿ 
Canal artériel du fœtus. 
--Veineux du fœtus. 
Carie. 
Carpe ou poignet. Sa compofitioiî, 
--Son ligament annulaire interne; 
— --—^—i-—^——— Externe, 

^ " Ses mouvemens. 
..* Ses mufcies, Jbid* 
Cartilage. Ce que c’eft, ixv 
*- -.Xyphoïde. ... ^ 137^ 
--—-—Inter-articulaire de la mâchoire»’ 
•--—---—— Dufternum» 3[4g 
--—- ■ - Du tibia* il8l< 
Cavités des os. Leur divifion, ; ■ ^ 
*——— Cotiloïdes, . .' l./ Ihide» 
»-Gienoides de romoplate» , ! Ibidm 
Cautere, Endroits où on l’applique» / 284 
Cellules des os, ou tiEu cellulaire. 
Claudication. Caufes qui la produifent» '180 
Clavicules. Leur defcKption. 147 

celles des hommes. - ^ 149» 
»---Remarques fur leurs fr a dures, Ihid^ 
.... ■ Les mufcies qui s’y attachent, 
Coccyx. Defcription de cet os. 135, 
, " Ses mufcies. %62»^ 

i n. ^wRgmar^ueg fur fa ftadure* îjfj 

page 12^ 
156 

274 
3 4 P: 

|7P Bc fuiv» 
430 

t$ô 

SSt 
387 

8 
166 

ïbidt, 
288 



4^3 TABLE 
Coccyx. Remarques fur ce qui lui arrive dans FaccoU'* 

chement. page 134 
--Sur Ton allongement* 15^ 
Coronal. Defcription de cet os. 50 
...— Ses finus. 52r 
— -Sa divifion dans le fœtus. 53 
Côtes. Leur nombre, leur defcription en général. 140 
-- Leur divifîon en vraies & fauffes, 141 
.. Defcription des vraies. 14$; 

Defcription des fauffes Ibidm 
--Fiemarque au fujet de leur fciffure. 141 

-—Leurs mouvemens. 344 
... Remarque fur leurs fradures, I4<5? 
Cou. Ce que c’eft, & fa compofition dans le fquelette. 

119 
.Ses imifcles. 259, 

--Les mouvemens qu’il peut faire. Ibidm 
•-Ses arteres. 54f 
-—— Ses veines. . 377 
*— Ses nerfs. 427 
Coude. (Os du ) Sa defcription, téo 
*——— Pourquoi les coups qu’on y porte font fi fenfi- 

bles. 43 r' 
Crâne. Ce que c’eff, fa defcription. 4^ 
— -Ses futures. 44 

— Les os qui le compofent. 4^ 
Remarques fur fes fradures. 4^' 

•—— Remarques fur l’application du trépan» 43 
Cribleux. (Os) Voyez ethmoide. yf 

Gæ//L (apophyfe) ' 
Cubitus, ou os du coude. Sa defcription» 160 
——-Remarque fur fes fradures.- i6<ç 
--Ses mouvemens. 165 
-Ses mufclès, 282. 
Cuboïde. (Os) Sa defcription. 1512, 
Çuiffè. Sa compofiîion dans le fquelette. 174 
— - Defcription de foii os. Ibid, 

Remarques fur fon amputation & fes fradures; 

Ses mouvemens. 
Ses mufcles. 
Remarques fur les playes de cette partie 
Ses arteres. 
Ses Veines» - o-. . . 

178-31^ 

174 
* Jbid, 

314 
360 

}8a 
- t r 



DES MATIERES. 
Cuiiïe. Ses nerfs. page 4^6 
Cunéiforme, (Os ) Voyez fphénoïde. 
Cunéiformes. ( Os du tarie ) Leur nombre & leur 

defcription, 

D 

Dents. Leur defcription, leur nombre, diviiîon, Sec» 
p8 

--- Remarques fur leur fortie dans les enfans, 104 
' Accidens qui accompagnent leur fortie, lOf 
- Leurs veines, arteres, & nerfs. 108 
' Leurs gencives. lop 

Remarques fur ce qui arrive quand on les 
arrache. iO(? 
-Remarque fur leur émail. lox 

Incilîves. Leur nombre 5 leur defcription. 
& PP 

Canines. 99 
Remarques fur les racines des dents canines. 

Ibid» 
99 

100 
Ibid. 

I & 2 

53; 
42 
37 

■ Oeilleres. Remarques à leur fujet. 
- Molaires. 
• De fàgeiîè. 

Diaphife. Ce que c’eft. 
Diarthrofe. Ce que c’efl:, fa divifon* 
Diploé. Ce que c'eft. 
Diilocations. Remarques fur cette maladie. 
---— Remarques fur celles de la mâchoire. 97 

"■ ...111 -- De l’atlas. 

' Des vertebres. 
Du coceix. 
De rhumerus. 
Du cubitus. 
Du radius. 
De la main. 
Du fémur. 
Du tibia. 
Du pied. 

121 
Ï19 

13 f 
159 
164 

Ibid, 
173 

177 
184 
ipo 
171 Doigts de la main. Leur nombre, &c. 

Les os qui les compofent. Leur nombre, Def 
cription. 
- Leurs mouvemens* 

Leurs mufcles. 
G g U) 

172 

Ibid, 
191 



Ibid. 
432^ 

2é2> 

E 

Emphyréme, Comment il peut venir à Toccalion d’une 
côte fradurée. ^ 14Ô 

Empiéme. Remarque llir cette maladie, Sc fiir l’opéra¬ 
tion qui lui convient. 44^ 

Enarthrofe. Ce que c’eft. 33 
Epaule. Les os qui la forment* 147 
Epine du dos. Sa defcription, 412 
Epiphyfes. Ce que c’eft. 2 
Ethmoïde. ( Os ) Sa defcription# 7 i 
Expiration. Voyez Relpiration, 
Extrémités du Corps humain. Leur nombre Bc di- 

vifion. 3 P 

--«-- Supérieures, Leur compofition# 15 ô 
Inférieures. Leur compoiition, 174 

F 

Fafcia lata. Ce que c’efl. Sa defcription# 307 
--—-Remarque fur les abfcès qui fe font def- 

fous, Ibid. 
Fémur. Defcription de cet os, 174 

^ Remarque fur fes fradures & diflocations, 177 
-- Remarque fur la féparation ou décollement de 

la tête de l’os dans les enfans. 178 
Fente, Ce qu’on entend par ce mot, 6 
■=—Sphénoïdale. Sa defcription , fes ufages# 71 
-- Sphéno-maxillaire. Sz 
--- Obfervation de Fabrice d’Aquapendente, far 

la blelTure du cerveau , par la fente fphénoidaie# 

73 
5^ 
i 

>470 ^ T A B t Ei 
Doigts du pied. Voyez Orteils* 
Dos, Ses mouvemens# 
--Ses vertebres. 
«...-Ses nerfs. 
î-Ses mufcles» 

Fontanelle. Ce que c’eft. 
Fofie dans les os. Ce que c’eft. 
Frontal, (Os) Voyez CoronaU 



DES MATIERES. 47î 

G 

Ganglions. Ce que c’eft. page 419 
• -Des nerfs des la moelle épiniere. 416 
• --Des nerfs intercoftaux. 419 

■*-Leurs ufages fuivant les Auteurs. Ibid, 

Noms des Ganglions ^ fuivant Vordre 
alphabétique. 

Ganglions cervicaux. 420 
. .Cervicaux fupérieurs. Ibid, 
——-Cervicaux inférieurs, ou les derniers cer¬ 

vicaux. 421 
——--Dorfaux , ou thorachiques. 422 

.... Hordéiformes des nerfs intercoftaux. 42^ 
• -Lenticulaires des nerfs de l’œil. 407 

' ■-Lombaires. 427 
---Sémi-lunaires. / 423 
G encives. Leur compofîtion. J09 

--Comment elles s’attachent à la dent. Ibid, 
• -—— Remarques fur les abcès qui leur arrivent. 

Ibid, 
Genou. Ce que c’eft, Sc fa ftruâure, 184 
Ginglime. Ce que c’eft. 34 
Gomphofe. Ce que c’eft. 3 6 
Gras de la jambe. Sa formation. 316 

H 

Hanches. (Os des ) Voyez os innominés. 
Harmonie. Ce que c’eft que cette articulation. ^6 
Humérus. Defcription de cet os. 150 
■-—— Remarques fur une fraélure de cet os. I5'i3t 
... - Obfervation d’une exoftofe ftnguliere arri¬ 

vée à cet os, à l’occafion d’une fradure. 158 
-- Mufcles qui meuvent l’humerus. 274 

I 

Jambe. Sa compofition dans le fquelctte. t 80 
——Sesmufçles. 3^^ 

- ^ ».«• 

G g nij 

/ 



TABLE 472» 
Jambe. Ses aïteres. ^age 16È 
w,—— Ses veines. 38^ 
--Ses nerfs. 437 
--— Remarque fur l’amputation de cette partie. 

184 
Ilium. ( Os ) Sa defcription. 152, 
Incilions. Remarque générale fur celle qu’on fait en 

quelque partie du corps que ce foit. 240 
-Remarque fur celles qu’on fait quelquefois 

à la plante du pied. 3 24 
Indice. ( Doigt) Sa defcription & compofition, 171 
ïnfpiration. Ce que c’eft. Voyez Refpiration. 
Intercoftal. ( nerf ) Sa defcription. 417 
Jointures. Remarques fur les maladies qui leur arri¬ 

vent. 
ïfchion. (Os) Voyez os innommé. 

Ligament annulaire interne du carpe. 
— Annulaire externe du carpe. 
■«- Annulaire du Tarfe. 

Capfulaire de la tête de l’humerus. 

169 

Ibid» 
lÿ^ 

158 
Demi*circulaire de la première vertebre du 

cou. lïP 
—-Inter-olTeux de l’avant-bras. 164 
-  Inter-olTeux de la jambe. i88 
.—întcr-articulaire du fémur, 177 

— De Fallope ou de Poupart. Voy. Tom, 
Ligature. Remarques fur celles qu’on fait aux arteres 

ouvertes. 362 
Lombes. ( Les vertebres des ) 327 
--- Les mufcles qui fervent à leurs mouvemens, 

z6z 
-Les nerfs qui fortent entre leurs vertebres, 43 3 
Luxation. Voyez Diflocation. 

M 

Mâchoires. Leurs ufages en général. 80 
Mâchoire fupérieure. Sa delcription. Si 
—... ■ Inférieure. . <j^ 
m- Remarques fur la luxation de la mâchoire 

inférieure. 97 



DES MATIERES; ^7^ 
Main. Os qui la compofent. 166 
*—■ "Ses mufcles. 288 
'■ ■ » Ses arteres. 350 
'■■■ — Ses veines. 282^ 
— -Ses nerfs. 431 
Malléole interne, 182 
--—Externe. 188 

Leurs ufages. Ihtdm 
Métacarpe. Sa compolîtîon. 170 
Métatarfe. Sa defcription & compo/îtion, 19^ 
Moelle des os. Ce que c’eft, fes ufages. 24 
——— Remarque fur les douleurs qu’on refîènt quel¬ 

quefois dans l’intérieur des os. 
Moelle allongée. Ce que c’eft. Sa defcription,- 400 
-- Epiniere, Ibid. & 42,7 
--L’endroit où la moelle épiniere fe termine, 427 
.. Sortie des nerfs de cette partie, ^%6 
‘— ■ Remarque fur fes bleffures & contufions, Ibid» 
Mont de Vénus à la paume de la main, 298 
Mufcles de l’avant-bras. 282 
--Du carpe, 288 

—Du coccix. 166 
--Du cou. 259 
—■ De la cuilîè. 302 
--— Des doigts de la main. zçt 
—" Des doigts du pied. 319 
--- Du dos & des lombes. 2^2 
--De l’épaule , c’cft-à-dire , de Fomoplate & 

de la clavicule, 269 
\ „ De l’humérus, ou de l’os du bras, 274 
--— De la jambe. 310 
— -Du pied , ou du tarfe, 31 ^ 
ï-De la poitrine, ou qui fervent à la refpira- / 

tion, 266 
-- — Propres de la tête. 2^3 
» Propres des vertébrés. 257 

Les noms des Mufcles ^ rangés félon Vordre 
alphabétique, 

Mufcles abduâeur, ou antithenar du pouce de la main, 
193 

_—Abduéleur du doigt indice. 299 
y... Abdudeur du petit doigt de la main, 30^ 



main. 

TABLE 
Mufcles abduâeur 3 ou antithenar du gros orteiL 

3^3 
-- Abduâeur, ou hypotenar du petit orteil. IM, 

— Addudeur , ou le thenaï du pouce de la 
main. 2p8 

~— Addudeur du doigt indice, 299 
--— Addudeur du petit doigt de la main. 300 
-1— Addudeur, ou le thenar du gros orteil. 513 
..O”.Anconæus. 287 
-Angulaire , ou releveur propre de Tomo' 
plate. 27a 
-— Ani-fcalptor , ou le grand dorfal, ou très- 
large du dos. 27f 

Antithenar, ou i’abdudeur du pouce de la 
29S 

Antithenar, ou Tabdudeur du gros orteil. 523 
Biceps de Tavant-bras. 
Biceps de la jambe. 
Brachial externe. 
Brachial interne, 
Coccigiens. 
Complexus. 
Coraco-brachiaî, 
Coraco-fadial. 
Couturier, ou grand couturier^' 
Crural. 
Cubital externe. 

■ Cubital interne. 
' Deltoïde, . . 
’ Demi-épineux , ou grand épineux du dos. 

263 
• Demi-membraneux de la jambe# 315 
' Demi-nerveux. • Ibid. 
■ Grands dentelés, 271 
' Petits dentelés antérieurs, ou petits pedo- 

Jbîd, 
■ Dentelés poftérieurs &fupérieurs, i6d 
■ Dentelés poftérieurs-inférieurs. Ibid. 
' Grands dorfaux, ou très-larges du dos. 277 
■ Longs dorfaux. 263 
Droit antérieur, ou grêle antérieur de la 

jambe. 310 
—— Droit interne , ou le grêle interne de la 

jambe, ’ 313 

282 
311 

284 
2,66 

255 

278 
282 
312 

290 

289 
274 

raux. 
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255 
254 

ïhid, 

255 
z6o 
287 

DES MA TI E R E S; 
Mufcîes ^rancis droits antérieurs. 

Grands droits poftérieurs de la tête. 
■ Droits latéraux de la tête. 
■ Petits droits antérieurs de la tête. 
Petits droits poftérieurs de la tête» 
Epineux ou oblique épineux. 

— Court extenfeur du coude, 
— Le long extenfeur du coude, ou îe triceps 

brachial. zS6 
——L’extenfeur commun des quatre derniers 
doigts de la main. 294 

Le long extenfeur du pouce de la main. 297 
Le court extenfeur du pouce de la main. 298 
L’extenfeur du doigt indice , ou rindicateur. 

299 
L’extenfeur du petit doigt de la main, Ihid» 
L’extenfeur du gros orteil. 522 
Le court extenfeur des quatre premiers or¬ 

teils, ou le pédieux. 520 
Le long extenfeur commun des quatre der¬ 

niers orteils. ' 

' Lefafcia lata, ou le membraneux. 
Le grand feftier. 
Le moyen feftier. 
Le petit fefïier. 

Ibid, 
307 

304 
Ibid» 

Le fléchifleur du pouce de la main# 297 
■ Le court fléchiffeur commun des quatre der¬ 

niers orteils ou le perforé du pied. ^ ip 
>■ Le long fléchiffeur commun des mêmes or¬ 

teils, ou le perforant du pied. 320 
...— Le fléchiffeur propre du gros orteil. 322 

Gaftrocnemiens, ou jumeaux de la jambe.. 
316 

Grêle antérieur, ou le droit antérieur de la 
jambe. ^ ^ 310 
-Grêle interne, ou le droit interne de la 
jambe, _ 313 
—i— Grand hypothenar, ou le métacarpien. 300 

Le petit hypothenar, oufabdudeur du petit 
, Ibid» 
. L’hypothenar, ou l’abdudeur du petit orteil. 

Le jambier antérieur. 3 i 5 
Le jambier poftérieur# 317 

doigt. 



4^? . .table 
Mufcles. Le Jambier grêle, ou le plantaire. 
— -Le jaretier, ou le poplité. 31 ? 
• -L’iliaque. 303 
-- L’indicateur, ou extenfeurdu doigt indice. 

399 
-- întercoftaux. 
f.— Inter-offeux de la main, tant internes qu’ex¬ 

ternes. 2,94 
■ -* Inter-offeux du pied, tant fupérieurs qffin- 

férieurs. 3zx 
■ --Inter-vertébraux. 2,^2. 
» ' — Le jumeau fupérieur de la cuîiïè. 306 
* .—' Le jumeau inférieur de la euiiîe. 
-——Jumeaux de la'jambe, ou gaftrocnémiens. 

316 
--- Très-larges du dos, ou grandsdorfaux. 27f 
———Lombaires externes, ouquarrés des lombes. 

--Longs fléchilîèurs du cou. 259 
— -^Lombricaux, ou vermiculaires de la main. 

—— Lombricaux, ou vermiculaires du pied. 321 
. Maftoidiens ou fterno-maftoidiens. 254 

--— Maftoidiens poftérieurs, ou fplenius. Ibid» 
--Le membraneux , ou fafcia lata. 307 
-- Le métacarpien, ou le grand hypothénar. 

300 
■ --- Le métatar/ien de M. Winflov7« 323 
-— Grands obliques de la tête. 2^^ 

■ Petits obliques de la tête. 25^ 
..... Obturateur externe. 307, 
■ -- Obturateur interne. jUd» 
-- Le court palmaire. 289 
-Le long palmaire. Ibid* 

■ -Le grand parathénaf. 3 23 
--- Le petit parathenar. 3 24 
.. ' Le pedinæus. 303 

Grands pedoraux. 277 
-- Petits pedoraux , ou dentelés antérieurs. 271 
—Pédieux , ou court extenfeur des quatre pre¬ 
miers orteils. 320 

Le perforant de la main, ou le profond. 2.92 
-Le perforant du pied, ou le long fléchiiïêur 
commun, a 20 



D E s M A T î E R E s. ^ 
Mufcles. Le perforé de la main, ou le fublime. ^age 

"191 

*1 Le perforé du pied, ou le court fléchilTeur 
commun. 320 

M - Le péronier antérieur, ou le moyen péronier. 

i—-—wLe péronier poftérieur , ou long péronier. 
318- 

. »-* Lé petit péronier, 31^ 
■ —■ Le plantaire, ou le Jambier grêle. 317 
— -Le poplité , ou jarretier, 313 
--Le profond, ou le perforant de la main, 35>r 
» -Le pfoas de la cuifle, 302r 
" ' —Petit pfoas des lombes. 16^ 

—^ Le pyramidal, ou pyriforme de la cuilîè, 306 
--Le quarré pronateur de l’avant-bras. z88 
— -Le quarré de la cuilTe, 307 

■ Quarré des Ibmbes, ou lombaires externes ^ 
appelles autrefois trianguUires^ 264 

--Le quarré de la plante du pied* 
— Le radial externe. 25)0 

* Le radial interne. 28^ 
" Releveurs des cotes de Stenon. 267 
—— Le Releveur de l’omoplate, ou l’angulaire. 

270 
-Le romboide. Ibid, 

«-Le rond pronateur de l’avant-bras. 287 
--- Le grand rond du bras, 27^ 

\ Le petit rond du bras. 27S 
- Sacrés , ou épineux des lombes. 264 
> -Sacro-lombaires. 2^2 
> -Scalènes. z6z 
. Le folaire. 316 
' Le fouclavier. 273 
■ -Sous-coftaux de Verheyen. z6<j 

Le fous-épineux. 278 
——--Le fous-lcapuiaire ou porte-feuille. 27^ 
---^-Splénius, oumaftoidiens poftérieurs. 254 
- Sterno-coftaux, ou le triangulaire dufternum. 

268 
Sterno-maftoïdiens, 254 

--- Le fublime ou le perforé la ûjaîn. 25? \ 
* -« Supinateur court^ 288 
*—i—. Supinateur long, Uiê^ 



47S T A B LE 
Mufcles fuf-coftaiix, ou rele veurs des côtes, pags i éf 

Sur-épineux. 27^ 
- Thenar ou l’addudeur du pouce de la main* 

2^S 
——« Thenar ^ Ou Taddudeur du gros orteil, 325 
—- Tranfverfaires antérieurs ou droits latéraux 
de la tête. 254 

Grands tranfVerfaires du col, 260 
—. Tranfverraire épineux, ou épineux du dos. 

Ibidt, 
Tranfverfal du gros orteil* 
Trapelé. 270 

— Triangulaire du fternum. 268 
— Triceps brachial. 

Triceps crural, ou les addudeurs de la cuifTe. 

soi, 
“ Le vafte externe. 
-* Le vafte interne. Ibidm 

Vermiculaires, ou lombricaux de la main. 
2P4 

• Vermiculaires 5 ou lombricaux du pied, 321 
• Vertébraux en général, 257, 
' Vertébraux propres & communs, ^è2, 

Voyez les autres Mufcles dans la Table du fécond Tome^ 

N 

Navicuîaire. (Os) Voyez:Scaphoïde» 
Nerfs en général. 

Leur divilion, leurs fortics du crâne & d’entr© 
les vertebres, » ^or 

. întercoftaux ou grands fympatiques. 417 
. De la moelle allongée, leur nombre, &c. 404 

--* De la moelle épiniere. . • 42^ 
Cervicaux, 427 
Dorfaux. * 4^2, 
Lombaires, 43^ 
Sacrés, 435^ 

< Les noms des Nerfs ^ fuivant Vordre, 
.alphabétique. 

Nerfs accelToires de la huitième paire* - , 41^ 
Aççellçires du nerf crural. . 434 



DES MATIERES; 47^ 
Nerfs auditifs, ou la feptiéme paire du cerveau, page 

41X 
Axillaire ou articulaire# 

' Brachiaux. 
Cervicaux. 
Coftaux, ou doiTaux. 

' Crural, ou crural antérieur. 
Crural poftérieur, ou nerf fciatiqu^i 

' Cubital. 
- Cutané interne. 
“ Cutané externe du bras# 
"" Diaphragmatiques. 
— Dorfaux, ou coftaux. 
■" Frontal, ou furcilier. 

42^ 

4^7, 
43i 
43 V 
43 

43 î 
Ibidm 
Ibid. 
428 

43 
-— ....-- 408» 
Guftatifs, ou grands hypogloftes, La neuvième 

paire du cerveau. 41 j 
— întercoftaux, ou grands lympatiques. 417, 

Lacrymal, ou branche externe du fur-orbitaire* 
408 

Lombaires. 435 
-- Maxillaires fupérieurs. 409; 

Maxillaires inférieurs. 41 ii 
Médian. 431 
De la moelle allongée* 404 
De la rnoèlle épiniere, ou nerfs vertébraux. 42 f 
Moteurs des yeux , ou moteurs internes. Là 

îroifîéme paire du cerveau ; on les appelle auffi 
grands moteurs, 407, 

Moteurs externes, ou petits moteurs. La ftxié-^ 
me paire du cerveau. 41*^ 

Mufculo-cutané. 230 
Nafal. 41a 
Obturateur. 434 
Occipital fupérieur. 428 

' Occipital inférieur. Jbid^ 
Olfadifs, ou de la première paire du cerveau. 

40^ 
Ophthalmique de Willis. 408 
Optiques ou de la fécondé paire du cerveau. 

40^ 
Delà paire vague, ou la huitième paire. 415 
Pathéthiques, ou la quatrième paire du cerveau. 

407 
' Peronier, ou nerf jaixibier externe* • 43 5 



'4go ■ ^ T A B L 
Nerfs. Plantaire externe. 
». Plantaire interne. 

Ë 

439*, 
Ibidm. 

- Poplité. 
- Radial, 
- Récurrens, ou laringés inférieurs# 
- Sacrés. 
- Sciatique, ou crural poftérieur. 
- Spinaux, ou acceffoires de la huitième 

436 

431 

41^ 
435- 
43^ 

paire. 

41^ 
— Stomachiques. 416 
— Vertébraux. 42,^, 
Nez. ( Os du) Leur defcription, 3® 

O 

Occipital (Os) Sa defcription. ^7, 
Omoplate, Defcription de cet os. 247^ 
.. Mufcles qui fervent au mouvement de cet 

os. z69^ 
Ongles. Ce que c’eft, & leur defcription. 44^, 
Orbite. Ce que c’eft. Compofition de cette folïè. 9z> 
Orteils, ou doigts du pied. Leur compolition dans le 

, fqueiette, ipfi 
— ■■■" Mufcles qui fervent à les mouvoir. 315? 
Os en général, fes parties , &c. i 
—~ Cavités des os. 5“ 

. Nutrition & accroiiïèment des os.’ 9 
Articulations des os entre eux. 3 ^ 

— Examen fi les os ont du fentiment. 16 
Différences des os de Va femme d’avec ceux de 

l’homme. 199 
De l’avant-bras. Voyez cubitus 8c radius. 
Du bras. Voyez humérus. 
Du carpe, ou du poignet. Voyez Carpe, 

^ Du crâne. Voyez crâne. 
De la cuifîè. Voyez fémur, 

—< Des doigts de la main. Voyez doigts, 
•— Des doigts du pied. Voyez orteils, ’ 
— De l’épaule. Voyez omoplate 8c clavicules 
•— De l’épine du dos. Voyezvertehres, 

Des extrémités fupérietires. Voyez bras ^ avants 
bras 8c main. 

^ Des extrémités it^ériçurcs, Voyez femw ^ jambe ^ 8c 
■pkdf 



DES MATIERES, 481; 
»— Des hanches. Voyez os innommés, 
— De la jambe. \oyt’L tibia ^ 'péroné & rotule» 
— De la mâchoire. Voyez mâchoire & dents, 
— De la main , proprement dite. Voyez carpe, méta^ 

carpe & doigts. 
Du pied, proprement dît. Voyez tarfe métatarfe 8c 

orteils, 
— De la poitrine. Voyez côtes, fiernum, 
— Du tarie. Voyez tar[e, 
— De la tête. Voyez crâne & 

Du tronc. Voyez êpme, & hajjln» 

Noms des Os ^ fuivant V or dre alphabétique. 

Osafira^e. 18^' 
— Bâlîlaire ou fphénoider 6^ 
— Calcanéum. ipo 
— Les clavicules, 147 
—■ Coccix. 131 
— Coronal ou frontal» 50 
— Côtes. 1401 
■— Cribieux , cribriforme ou ethmoïde» 7 f 
— Cubitus ou Fos du coude. 1^0 
»— Cuboïde. ipi, 
— Cunéiforme du crâne, ou Fos Iphénoïde» 6^ 
>— Cunéiforme du tarfe. ipi 
►— Dents. 
— Ethmoïde , ou os cribieux. 7f 
— Fémur, ou Fos de la cuiffe, 174 
—~ Frontal ou coronal. 
— Humérus, ou Fos du bras» 
— Hyoïde. lïo 
— Ilium , ou Fos des îles. 1^2, 
— Innominés, ou les os des hanches* Ibid, 
— Ifchium. IJ4 
— Jugal ou zigoma. 6z 
— Malum, ou Fos de la pommette. , S9 
— Maxillaires, ou les os de la mâchoire fupérîeure» 

8î 
— Naviculaires, ou fcaphoïdes du carpe, 16y 
— Naviculaires, ou fcaphoïdes du tarfe, ipî 
— Du nez. 
— Occipital. 57 

Omoplates» î4^ 
"^ome 4 H h 



. TABLE 
Os Du palais, ou os palatins, page Sf 
•— Pariétaux. ^3 
— Péroné, 187 
— Pierreux, ou pétreux. 
— Planum. y 6 
— De la pommette , ou os malumi 89 
— Pubis. ^ 153 
— Le radius, ouïe rayon. 162. 
— La rotule. 18 j 
«— Sacrum ou facré. 119 
— Scaphoïde, ou navicuîaire du carpe# 16j 
— Scaphoïde, ou navicuîaire du tarfe. 191 
— Séfamoïdes. 19J 
— Sphénoïde , ou cunéiforme du crâne, 69 
•»- Spongieux iupérieur du nez, ou cornets fupérîeurs, 

77 
Spongieux inférieurs, ou les cornets inférieurs du 

nez. Ihid, 
— Sternum, ou l’os de la poitrine# 1^6 
— Temporaux , ou os des tempes. 6z 
— Tibia , ou l’os de la jambe. 180 
— Vertebres 113 
— Unguis, ou os lacrymal. 91 
— Vomer. 76 
e— Zigoma, ou l’os jugal. Sa formation* 6Zi 

P 
# 

Palais. Ses os. 87 
Panaris. Ce que c’eft. Remarques fur cette maladie. 

301 
Pariétaux, (os) Leur defcription. 53 
paume de la main. Son aponevrofe. Z9i 
Féricrâne. 23 
Périofte. Sa defcription. 19 
Péroné, (os) Sa defcription. 187 
Phalanges des doigts- 172. 
pied. Sa defcription dans le fquelete# 189 
--Ses miifcles. 317 
--Plante du pied, Ihid, 
Plexus Ce que c’eft en général. 416 

-Ganglioforme. Ce que c’cfl. > 



DES MATIERES. 48? 

Les plexus ^ fuivant l’ordre alphabétique. 

Plexus cardiaque. ^16 
Coeliaque. 423 

•- Coronaire ftomachique. ^16 
- Hépatique. 4^5 
-- Hypogaftrique. 424 
- Méfentérique fupérieur. * Ibidm 
- Méfentérique inférieur, ’ -i Ibid. 
>—^— Méfenterique poftérieur, ou arriéré mélenté- 

rique. Ibid, 
-- Pulmonaires. 416 
-- Rénaux. 4^3 
Plexus, ou ganglions fémi-lunaires« 4^3 
—:— Solaire, 424 
- Splénique. 425 
- TranfNierfal. Ibid. 
Poignet. Voyez carpCm 
Poitrine. ( Les os de la) 13 f. T40 
■' Sesmufcles, ou mufcles de la relpiration. 

166 
Pommette (os de la) 
Pouce de la main. 17a 
-Ses mufcles propres* 297 
Pubis. 

Q 
Queue de cheval. Ce que c’efl. 425:^ 

R 

Radius, ou rayon, Defcription de cet os* 
Refpiration en quoi elle conlîfte. 166 
-- Mufcles qui y fervent* Ibid, 
Rotule. Defcription de cet os* 

ç 

“SJ 

0 

Sacrum, (os) Sa defcription. Ï19 
Scaphoïde, ou naviculaire de la main* 167 
-Du pied. 191 
Sciffure dans les os. Ce que c’eft. 6 

• 



.4'S'4 TABLE 
Séfamoîdes. (os) Defcription de cesosî 
Sinuofité dans les os. Ce que c’eft. 6 
Sinus des os. Ce que c’eft, ^ 
Sinus de la dure-mere* 37S 
■ - Vertébraux. Xhià» 
Sphénoïde, (os) Sa defcription, 69 

Squelette. Ce que c’eft. Divifion, _ 38 
Sternum. Defcription de cet os, 13^ 
Suc médullaire. Ce que c’eft. 24 
Suture. Efpece de jondion des OS» 3 5 
-- Coronale. 44 
- Ethmoidale, 47 

— Lambdoide. , 45’, 
—— Sagittale. 44 
• - SpnénoïdaîO. 47 
.. Squammeufe. 4^ 

^—- Tranlverfale. 47 
Symphife. Ce que c’eft, 3^ 
Synarthrofe. Efpèce d’articulation» sf 
Synchondrofe. Ce que c’eft, 3 ^ 
Synévrofe. Ce que c’eft. Ihiàm 
Synovie. Ufages de cette humeur, &c# 3f 
SyfTarcofe. Efpèce de liaifon des os# 37, 

T 
y 

Tarfe. Sa compofttîon dans le fquelete,’ iSp 
... ' Ses mufcles. 3 ^ î 
Temporaux. ( os ) Leur defcription. ^ 61 
Tendon en général. Ce <jue c’eft. Sa compofîtion, 

242 
* .   D’Achilles, 316 
Tête. Sa ftrudure dans le fquelete» yy 
-Ses mufcles, , ^53 

- ■ Ses arteres, ^4y, 347 
■ . ■ Ses veines. , 377 
■■ Nerfs qui en viennent,’ , 40^ 
Tibia. Defcription de cet os. 180 
Trochanter. Ce que c’eft, &c. 17? 
-Le grand. Sa defcription, Ihià* 
-Le petit. Sa defcription.’ • / ibià* 
Tronc. Sa compolîtion dans le fquelete* 112^ 
Trou auditif externe. 62 

Auditif interne» .. 

/ 



DES MATIERES; 48f 
Tï-ou Aveugle. page 50 

*" - — Carotidien. 
— Déchiré antérieur , ou fente Iphélioïdale» 71, 

H 
8S 
85 
é4 
57 
70 
84 
51 

155 

72> 

88 

71 
72. 

51 
88 

‘^1 

Valvules en général. 
Valvule d’Euftache. Sa lîfuation. 38^ 
Veine-cave. Sa diftribution générale, 3^5? 
Veine-cave fupérieure. 372» 
"*■■■■ Inférieure, 
-- Porte. 35? I 
Veines en général. 33^ 

^oms des Veines félon Vordre alphahétique. 

V eines adipeufes. 387 

■ ■■ ■- Angulaires, 37^ 
-- Axillaires. 37P 
— ■ Azigos. 3^72. 
■ - Balilique. , 3^^ 
— - Bronchiale. 373 
--Le canal veineux dans le fœtuf* 3^7 
.. Capfulaires. Ihidm 
-- Cave. 37^ 
«—Céphaliques, ' .. ’375« 57P 

Çervicales,^ , ... 377 
H h uj 

Déchiré moyen. 
Déchiré poftérieur. 
Guftatif, ou palatin. 
Incihf, ou palatin antérieur^ 
Maftoïdien poftérieur. 
Occipital. 
Optique. 
Orbitaire externe. 
Orbitaire interne. 
Ovalaire de l’os innomîné^ 
Ovale de l’os fphénoide. ♦ 
Palatin poftérieur, 
Ptérigoidien, 
Petit Rond. 
Sourciliers. 
Sphéno-palatin; 
Stiio-maftoïdien# 



T A B L 
Veines Coronaires dn cœur. 

Coronaire ftomachique. 39^ 
Crurales. ’* * 3B9 
Cubitales. 381 
Cyftiques. 3.52r 

Diaphragmatiques liipérieures. , .374 
Diaphragmatiques inférieures, OU phremques.; 

J8(§ 
Duodénales. 
Emulgentes, ou rénales. ; 3.8/ 
Epigaftriques. •- - 38/, 
Epiploïques droites & gauches^ *. 3^4^ 
Frontale, ou préparatç. - . 37^. 
Gaftrique droite. . . 
Gaftrique gauche. - ■ ..,39.4. 
Gaftro-épiploiques. , V ~ Jbjdm 
Hémorroïdales ex ternes»' 38^, 
Hémorroïdales internes» ' v 394 
Hépatiques. ’ , ,,386^^ 
Honteufes externes. 38^ 
Honteufes internes.i^r - 385 
Hypogaftriques, ou ' iliaques internes# Jbidm 
Jarretierres, ou poplitées. , , 39^> 
Iliaques externes. . 388 
Iliaques internes ou hypogaflriques# Ibid» 
Intercoftales fupérieüres.'' 375’ 
Intercoftales inférieures. _ 372. 
Inteftinale, ou duodénale. " 394 

Jugulaires externes. 
Jugulaires iuLcniea. i ^ 
Lombaires. 
Mammaires externes’'j 

5^7 
OU thorachique fupé=^ 

- ,.379 
374 

'■ cv 376 

’ ' Ibid. 
3'8Qi 

^ Ibid. 
ou la grande médiane. 

Médiaflines. 374 
Méfaraïques fupérieures; 397 
Méfaraïques inférieures. 394 
Mufculaires de la cuiflè.. j9q 

rieure. 
■—^ Mammaires internes# 
—• Maxillaires externes. 
—— Maxillaires internes. 
—— Médiane Bafiiique. 
- Médiane céphalique. 
- Médiane moyenne , 



DES MATIERES. 
Veines occipitales. 
-- Oefophagiennes. 
— - Ombilicale. 
-- Pancréatiques. 

— Péricardines. 

377 
373 
19% 
3^4 
374 

Phréniques, ou diaphragmatiques inférieures. 
386 

Poplitée , ou jarretière. 3^0 
Préparate ou frontale, 376 
Profonde du bras , ou profonde fupérieure. 

T. 
Profonde de Pavant-bras. 380 
Pulmonaires. 368 
Pylorique. 35*3 
Radiale externe. 375» 
Ranine. 376 
Rénales ou émulgentOS^ 387 
Sacrées. 388 
Salvatelles. 381.38a. 
Saphenes internes, 38^ 
Saphenes externes. Ibid* 
Scapulaires internes, 375» 
Scapulaires externes, Ibid. 
Sciatiques. 3^0 
Sous-clavieres. 375 
Spermatiques. ^ 387 
Spléniques. 3f?3 
Surales, ou tibiales poftérieures. 3,90 
Temporales. • 377 
Thorachique fupérîpnrp , ou mammaire ex¬ 

terne, . , . 3^^ 
- Torachiques inférieures, Ibid^ 

■ -■ Thymiques. 374 
-- Tibiales antérieures. 3 go 
•- Tibiales poftérieures. Ibid, 
■r... — Trachéales ou gutturales, 374 
-.  Vaiffeaux courts. 3^4 
--- Vertébrales. 378 
Vertébrés. Leur defeription. ii| 
... - Du cou , ou cervicales. 119 

I. --Du dos, ou thorachiques. îif 
. Des lombes. 127 

_Mufcles de Tépine, ou des VOrtçbres, 257 
Vçnier, (os) Defeription de cet os. 5 ^ 



page 137 

488, TABLE 
> ' 1 

*x 
Xiphoïde# (cartilage) Sa deferiptlon# 

Z 

ZigOflfia, ou os jugal. Sa compofition. & 859 

fin de la Table de Matières dn Tome I» 
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